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TWEEDE  GEDEELTE, 


BIJZONDERE  ZIEKTE-  EN  GENEZINGSLEER  VAN  DE  ZIEKTEN  DER 

VROUWELIJKE  TEELDEELEN, 


ZEVENDE  HOOFDSTUK. 

Over  de  ziekten  der  baarmoeder . 

XI.  Over  de  kwaadaardige  gezwellen  der 

baarmoeder. 

§ 1. 

Ü)e  baarmoeder  is  dikwijls  de  zitplaats  van  kwaadaardige 
gezwellen , en  dit  zal  ons  verklaarbaar  worden , zoo  wij  de 
sterke  voortbrengingskracht  van  dit  deel  en  de  gewigtige  ver- 
anderingen , die  hetzelve  ondergaat , en  waardoor  het  maar  al 
te  vaak  het  brandpunt  van  ziekteprocessen  wordt,  overwegen. 
De  stoornissen  van  de  stondenafscheiding , de  gestoorde  vor- 
mingswerkzaamheid  naar  buiten  bij  onvruchtbare  vrouwen , de 
■werktuigelijke  stoornissen , aan  welke  de  baarmoeder  gedurende 
de  zwangerschap  en  de  baring  onderworpen  is , al  deze  om- 
standigheden verhoogen  de  neiging  tot  ziekelijke  uitwassen,  die 
bij  eene  plaatselijke  of  algemeene  ontmenging  der  vochten  maar 
al  te  dikwijls  een  kwaadaardig  karakter  aannemen , en  de  ge- 
vaarlijkste ziekelijke  toestanden  uitmaken.  De  ziekteleer  van 
deze  gezwellen  is  wel  in  de  laatste  tijden  van  vele  kanten  be- 
werkt geworden,  echter  maakt  de  groote  veelsoortigheid  der 
gezwellen  dit  onderwerp  in  den  hoogsten  graad  moeijelijk;  en 
daar  de  benamingen  dikwijls  zoo  verschillend  gekozen,  en  de 
verschillende  soorten  der  gezwellen  in  de  beschrijvingen  dik— 
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wijls  niet  naauwkeurig  onderscheiden  zijn , is  inderdaad  eene 
bepaalde  kennis  derzelve  vooralsnog  niet  zonder  moeijelijk- 
heid.  J.  Muller  heeft  in  de  laatste  tijden  het  maaksel  der 
ziekelijke  gezwellen  aan  een  zeer  naauwkeurig  onderzoek  onder- 
worpen , en  dezelve  volgens  bepaalde  karakteristieke  teekenen 
verdeeld;  wij  houden  het  voor  hoogst  doelmatig,  zijne  verdee- 
ling  tot  grondslag  van  onze  beschrijving  te  gebruiken,  en,  of- 
schoon wij  ook  de  oude  namen  behouden  , zullen  wij  ze  toch 
tot  de  vormen  van  J.  Müller  trachten  terug  te  brengen. 

a)  Over  het  s p e k g e z wr  e 1 der  baarmoeder. 

§ 2. 

* 

De  spekgezwellen  (steatomata)  der  baarmoeder  zijn  beschre- 
ven als  gezwellen,  die  van  binnen  in  holten  van  verschillende 
gedaanten  eene  witte  talkachtige  massa  bevatten , die  zich  van 
vetgezwellen  (of  lipomata)  daardoor  onderscheiden,  dat  zij  door 
ontaard  vet  gevormd  zijn,  hetwelk  van  zijne  natuurlijke  gele 
kleur  beroofd , wit  en  hard  geworden  en  met  lympha  gemengd 
is,  en  dat  zij  eene  groote  neiging  hebben  om  in  kanker  over 
te  gaan.  J.  Müller  noemt  deze  gezwellen , laagsgewijze  parel- 
moerkleurige  vetgezwellen  , cholesteatomata.  De  massa  is  week  , 
half  doorschijnend,  wit  als  witte  wras,  maar  parelmoerachtig 
glinsterend.  Door  het  droogen  verliest  het  gezwel  veel  van  zijn 
omvang,  te  gelijk  zijn  wit  uitzien,  en  wrordt  geelbruinachtig, 
maar  verliest  zelfs  in  dezen  toestand  zijn  glinsterend  parel- 
moerachtig uitzien  niet  geheel.  Het  bestaat  doorgaans  geheel 
uit  dunne  lagen,  ter  dikte  van  het  dunste  papier,  die  meest 
eenmiddelpuntig  op  elkander  liggen.  De  vorm  der  gezwellen 
in  het  algemeen  is  óf  rond,  óf  ovaal,  óf  ongelijk  rondachtig. 
Somtijds  zijn  regelmatig  laagsgewijze  stukken  in  verschillende 
ligtingen  door  elkander  nedergelegd , ongeveer  even  als  ver- 
strooide vetmassa’s  van  een  laagsgewijs  maaksel.  Een  afzon- 
derlijk vlies  sluit  de  laagsgewijze  massa  in.  De  vormbeginselen 
*an  deze  gezwellen  zijn,  onder  het  microscoop  beschouwd,  een 
veelzijdig  celweefsel  met  fijne  cellen , waaruit  de  bladen  ge- 
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heel  bestaan,  en  tusschen  de  bladen  afgezet  kristalvormig  vet. 
Het  celweefsel  heeft  geene  gelijkenis  met  ander  bij  den  gezon- 
den mensch  voorkomend  celweefsel.  Het  is  volmaakt  veelzij- 
dig, even  als  vele  kleurstofcellen , en  volkomen  gelijk  aan 
het  plantencelweefsel.  Het  heeft  eenige  overeenkomst  met  het 
veelzijdig  celweefsel  van  het  vet  van  het  schaap ; maar  de 
cellen  van  het  cholesteatoma  zijn  meer  dan  de  helft  kleiner; 
de  doormeting  van  deszelfs  cellen  bedraagt  0,00075  Par.  dui- 
men. De  vorm  der  cellen  is  overigens  onregelmatig : men 
ziet  dikwijls  vijf-  en  zeshoekige  figuren , meest  met  onge- 
lijke zijden.  De  grondslag  der  cellen  bestaat  uit  eene  dier- 
lijke, niet  vetachtige  stof;  want  wanneer  men  stukken  choles- 
steatoma  met  kokenden  alcohol  of  kokenden  aether  behan*» 
delt,  wordt  de  geheele  massa  niet  opgelost,  maar  het  grootste 
gedeelte  is  onoplosbaar,  nog  laagsgewijs,  ofschoon  minder  dui- 
delijk celachtig.  Ook  bij  verwarming  op  glasplaatjes  laat  zich 
dit  herkennen.  Eindelijk  wrordt  de  zelfstandigheid  bruin , even 
als  andere  aldus  behandelde  dierlijke  zelfstandigheden.  De  tus- 
schen de  lagen  der  cellen  liggende  kristallen  zijn  van  twee- 
derlei  soort : plaatvormige  en  bladvormige.  Het  cholesteatoma 
komt  in  zakken  of  op  zweren  voor.  Zijn  bekleedend  vlies 
heeft  geen  celachtig  maaksel,  maar  is  onduidelijk  vezelig.  Men 
kan  met  tamelijke  zekerheid  aannemen,  dat  het  cholesteatoma 
geene  bloedvaten  bezit.  Deszelfs  vorming  moet  dus  op  ge- 
lijke wijze  plaats  grijpen,  als  de  vorming  der  dojercel  in  het 
binnenste  der  holte  van  het  dojervlies,  en  gelijk  de  laagsge- 
wijze vermeerdering  der  epitheliumcellen.  Intusschen  vinden 
wij  niet  zelden  de  spekgezwellen  van  een  veel  zamengestelder 
maaksel , doordat  zij  óf  in  eenen  ergeren  vorm , die  op  kan- 
ker gelijkt , ontaard  zijn , óf  door  sterkere  afzetting  van  lym- 
pha  een  ander  weefsel  aangenomen  hebben , en  doordat  zij 
het  baarmoederweefsel  in  de  ontaarding  medeslepen , en  zeer 
verschillend  van  gedaante  zijn. 

§ 3. 

De  spekgezwellen  ontwikkelen  zich  óf  in  de  zelfstandigheid 
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der  baarmoeder  zelve,  óf  in  baar  uitwendig  vlies;  zij  kunnen 
in  ieder  gedeelte  der  baarmoeder,  in  den  hals,  in  het  ligchaam 
of  in  den  bodem  voorkomen , en  hebben  zeer  dikwijls  hunne 
zitplaats  in  den  achterwand  der  baarmoeder ; soms  ontwikkelen 
zij  zich  meer  naar  de  holte  der  baarmoeder  toe,  soms  meer 
naar  buiten  in  de  bekkenholte,  en  liggen  dan  tusschen  de 
baarmoeder  en  den  endeldarm , of  tusschen  de  baarmoeder  en 
de  blaas.  Hunne  grootte  is  zeer  verschillend:  dikwijls  zijn  zij 
slechts  klein , van  de  grootte  eener  hazelnoot ; maar  zij  kunnen 
aanmerkelijk  in  om  vang  toenemen , en  bereiken  zelfs  wel  de 
grootte  van  een  manshoofd  ; men  heeft  ze  van  40  tot  80  pond 
waargenomen.  Zoo  lang  de  spekgezwellen  klein  zijn,  wekken 
zij  doorgaans  geene  andere  ongemakken  op  ; maar  worden  zij 
grooter,  dan  doen  zich  de  verschijnselen  van  drukking  op. 
Wanneer  zij  lang  bestaan , en  zich  voortontwikkelen , wordt 
de  geheele  zelfstandigheid  der  baarmoeder  ziekelijk  ontaard , 
het  weefsel  gaat  in  dat  van  het  spekgezwel  over , de  verrig- 
tingen  der  baarmoeder  worden  gestoord , en  er  ontwikkelen 
zich  kankerachtige  ontaardingen , die  eindelijk  de  gezondheid 
geheel  ondermijnen.  Echter  is  deze  overgang  over  het  geheel 
slechts  zeldzaam  , en  wanneer  de  spekgezwellen  klein  zijn , 
ontgaan  zij  de  herkenning  des  geneesheers  dikwijls  geheel  en  ah 
De  herkenning  derzelve  is  hoogst  moegelijk  : wanneer  het  gezwel 
zeer  groot  is,  herkent  men  het  door  het  boven  reeds  nader 
opgegeven  onderzoek;  echter  blijft  het  altijd  twijfelachtig,  van 
welken  aard  het  gezwel  is ; alleen  wanneer  het  onderste  ge- 
deelte der  baarmoeder  is  aangedaan , ontdekt  men  eene  knob- 
belige , oneffene  zwelling  van  dezelve , die  op  scirrheuse  ont- 
aarding gelijkt,  maar  minder  hard  en  onpijnlijk  is.  Bloedingen 
verschenen  niet  zelden  bij  deze  gezwellen ; zoo  ook  een  kwaad- 
aardige witte  vloed.  Eene  verwarring  met  zwangerschap  is 
dan  mogelijk,  wanneer  het  gezwrel  zeer  groot  is;  intusschen 
zullen  de  bij  de  vezelige  gezwellen  opgegevene  onderscheidings- 
teekenen  hier  ook  kunnen  dienen.  Overigens  kan  zich  eene 
zw  angerschap  met  het  spekgezwel  verbinden ; de  herkenning  is 
dan  zeer  moeijelijk  ; gemeenlijk  heeft  er  vroeggeboorte  plaats, 
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en  de  baring  op  den  behoorlijken  tijd  zal  door  het  gezwel 
kunnen  verhinderd  worden. 

§ 4. 

De  oorzaken  dezer  ziekte  laten  zich  met  geene  zekerheid 
opgeven;  men  heeft  wel  ontstekingachtige  prikkeling,  verhoog- 
de ophooping  des  bloeds  naar  de  baarmoeder,  uitzweeting  van 
lymphe  in  de  zelfstandigheid  der  baarmoeder,  zwangerschap- 
pen , beleedigingen  bij  de  baring , stoornissen  in  de  verrigtin- 
gen  des  kraambeds,  onderdrukking  van  den  stondenvloed  en 
den  witten  vloed  enz.  als  oorzaken  opgegeven  ; maar  zoodanige 
invloeden  kunnen  niet  anders  dan  als  gelegenheidsoorzaken  be- 
schouwd worden , en  men  moet  eene  eigenaardige , onverklaar- 
bare afwijking  van  de  voortbrengingskracht  der  baarmoeder , 
die  op  geen  ander  ziektebedrijf  gegrond  is,  als  naaste  oorzaak 
der  ziekte , als  ook  der  overige  meer  plaatselyke  gezwellen 
beschouwen;  waarschijnlijk  is  het,  dat  kwaadsappige  scherpten 
voornamelijk  bijdragen  tot  de  verwekking  dezer  ziekelijke  werk- 
zaamheid. De  voorspelling  is  altijd  zeer  twijfelachtig.  Dikwijls 
ontwikkelen  de  spekgezwellen  zich  wel  zeer  langzaam,  blijven 
dan  tot  eenen  kleinen  omvang  beperkt , en  kunnen  lang  be- 
staan , zonder  dat  er  stoornissen  in  de  geslachtsverrigtingen 
of  in  den  algemeenen  welstand  voorkomen ; maar  op  andere 
tijden , en  inzonderheid  bij  bestaande  kwaadsappigheden  , bij 
voortdurende  prikkelingen  , of  bij  het  sterker  werken  van  eene 
gelegenheidgevende  oorzaak  bereiken  zij  eene  zeer  aanzienlijke 
grootte,  en  kunnen  daardoor  zeer  nadeelig  zijn:  zij  storen  dan 
de  voeding  des  ligchaams ; de  vochten  bederven ; er  voegen 
zich  bloedingen , veretteringen  bij  ; de  gezwellen  zelve  ontaar- 
den , en  het  leven  der  zieken  eindigt  onder  de  hevigste  folte- 
ringen. 

§ 5. 

De  behandeling  van  het  spekgezwel  zal  zeer  dikwijls  vruch- 
teloos zijn , inzonderheid  wanneer  het  zoo  gelegen  is , dat 
het  niet  kan  uitgesneden  worden.  In  het  begin  der  ziekte 
moet  men  inzonderheid  zorg  dragen , om  alle  prikkeling  van  de 
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baarmoeder  af  te  houden , ten  einde  de  ontwikkeling  des  gezweïs 
tegen  te  gaan.  De  zieke  vermijde  dus  alle  invloeden,  die  zulk 
eene  prikkeling  kunnen  te  weeg  brengen , en  die  wij  in  de 
voiige  verhandelingen  reeds  dikwijls  genoemd  hebben.  Vervol- 
gens trachte  men  bestaande  kwaadsappigheden  te  verwijderen  , 
en  de  ziekelijke  werkzaamheid  door  afleidingen  van  de  baar- 
moeder af  te  houden.  Bovendien  wende  men  in-  en  uitwendig 
alteieiende,  verdeelende  middelen  volhardend  aan.  Dikwijls  zal 
het  op  deze  wijze  gelukken,  de  ziekte  tot  stilstand  te  bren- 
gen, en  men  zal  dan  dikwijls  waarnemen,  dat  de  zieke,  met 
haar  gebrek , zonder  eenig  ongemak  eenen  hoogen  ouderdom 
bereikt ; of  eene  volkomene  verwijdering  van  het  gebrek  hier- 
door mogelijk  is,  moeten  wij  betwijfelen.  Is  de  ziekte  reeds 
ver  voortgegaan , dan  kan  men,  helaas]  alleen  palliatief  hande- 
len. Men  zorge  voor  de  ontlasting  van  de  pis  en  van  de  drek- 
stoffen , bedare  de  pijnen  der  zieke  met  narcotica , en  houde 
hare  krachten  met  versterkende  middelen  in  stand , hetgeen 
vooral  dan  noodzakelijk  zijn  zal,  wanneer  er  zich  bloedingen 
en  veretteringen  vertoonen.  Wanneer  eene  kunstbewerking  ten 
gevolge  van  de  ligging  des  gezwels  mogelijk  is,  mag  zij  altijd 
eerst  dan  worden  ondernomen,  wanneer  de  neiging  tot  zieke- 
lyke  woekering  door  eene  geneeskundige  behandeling  is  weg- 
geruimd, en  alleen  eene  volkomene  verwijdering  van  al  het 
ziekelijke  kan  hulp  verschaffen.  Overigens  moet  men  de  kunst- 
bewerkingen , wanneer  de  gezwellen  niet  aan  den  hals  der 
baarmoeder  zitten , en  de  grondvlakte  derzelve  niet  naauwkeu- 
rig  kan  herkend  worden , altijd  als  groote  waagstukken  be- 
schouwen , die  maar  al  te  dikwijls  den  dood  der  lijderes  be- 
spoedigen , en  daarom  maar  zelden  zijn  ondernomen. 

§6. 

De  gevallen  van  spekgezwellen  der  baarmoeder  zijn  niet  zeer 
zeldzaam.  Wij  namen  in  de  verloskundige  kliniek  twree  geval- 
len van  steatoma  uteri  wraar,  De  eene  vrouw  wras  42 , de 
andere  45  jaren  oud.  Bij  beide  wras  de  stondenvloed  zeer  rij- 
kelijk. Bij  het  uitwendig  onderzoek  vond  men  een  groot  , 
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matig  Tast  en  onpijnlijk  gezwel  van  eene  onregelmatig  kogel- 
vormige gedaante  boven  het  schaambeen  , dat  zich  naar  bene- 
den in  het  bekken  uitstrekte ; bij  het  inwendig  onderzoek  voelde 
de  vinger  het  geheele  voorste  scheedegewelf  naar  achteren  of 
naar  de  zijde  verdrongen , en  in  de  gewone  grootte  en  hoeda- 
nigheid ook  den  achterwand  van  den  baarmoederhals , zoo  ver 
men  hem  bereiken  kon , onveranderd ; maar  van  voren  kon 
men  duidelijk  bemerken,  dat  het  gezwel  aan  den  baarmoeder- 
hals vast  zat.  Daar  deze  beide  zieken  door  veelvuldige  bloed- 
stortingen reeds  zeer  verzwakt  waren , wrerden  versterkende 
middelen  met  delfstoffelijke  zuren  gebruikt,  en  in  beide  geval- 
len gelukte  het  na  eene  langdurige  behandeling,  den  stonden- 
vloed binnen  zijne  perken  terug  te  brengen  en  de  algemeene 
gezondheid  der  zieken  te  verbeteren ; het  spekgezwel  bleef  in 
beide  gevallen  onveranderd  en  zonder  verder  te  groeijen,  waar- 
door ook  deze  gunstige  afloop  alleen  mogelijk  was.  Een  an- 
der geval,  door  ons  in  de  bijzondere  praktijk  waargenomen, 
eindigde  door  de  gedurig  terugkeerende  bloedstortingen  met 
den  dood,  terwijl  het  gezwel  gedurig  bleef  groeijen.  De  lijk- 
opening vertoonde  een  bij  de  insnijding  op  vast  gerookt  spek 
gelijkend  gezwrel  op  de  buitenvlakte  van  den  voorwand  der 
baarmoeder,  dat  vier  duim  hoog  en  drie  duim  dik  was.  An- 
dere hiertoe  behoorende  gevallen  zijn  de  volgende : Engelhardt 
(Allgemeine  medicinische  Annalen,  Altenburg  1817,  Juni,S. 
791)  nam  een  spekgezwel  ter  grootte  van  een  manshoofd  weg, 
dat  na  het  onophoudelijk  uitvloeijen  van  zwarten  ichor  nog  tus- 
schen  de  zes  en  zeven  ponden  woog.  Hij  bragt  het  gezwel  door 
proeven  met  den  scherpen  haak  en  de  tang  uit  de  teeldeelen , 
onderbond  den  steel , die  meer  dan  een  duim  in  doorsnede 
hield , en  liet  gelijktijdig  specerijachtige  en  zamentrekkende 
omslagen  aanwenden.  Later  sneed  hij  den  steel  door.  Het  ge- 
val eindigde  gelukkig.  G.  F.  Kummer  (De  uteri  steatomate 
annotationes  quaedam , insignis  ejusmodi  tumoris  observatione 
illustratae , Lips.  1819)  nam  een  zeer  groot  spekgezwel  wraar 
bij  eene  vrouw , die  nooit  voldragen  kinderen  had  gebaard , 
en  bij  welke  in  het  38ste  jaar  de  buik  begon  te  zwellen , de 
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regels  ophielden , en  de  zieke  dus  zwanger  dacht  te  zijn.  Maai- 
de stondenvloed  keerde  terug,  er  kwam  uitvloeijing  van  wei 
op,  de  pis  werd  slechts  met  pijn  ontlast,  de  buik  zwol  ster- 
ker op,  hectische  koorts  veroorzaakte  den  dood.  Bij  de  lijk- 
opening vond  men  een  groot  spekgezwel  aan  den  bodem  der 
baarmoeder , boven  het  kleine  bekken , aan  eenen  steel  ter  dikte 
van  een  vinger  gehecht.  Jörg  (Schriften  zur  Beförderung  der 
Kenntniss  des  menschlichen  Weibes  u.  s.  w.  2 Theil,  Ï,  S.  338) 
vond  bij  eene  overledene  kraamvrouw,  uitwendig,  op  het  mid- 
den van  den  bodem  der  baarmoeder,  een  spekgezwel  ter  grootte 
van  een  hoenderei.  E.  von  Siebold  (Lucina,  eine  Zeitschr. 
zur  Y er v ollkommnung  der  Entbindungsk. , 1 St.  1802)  moest 
uit  hoofde  van  een  spekgezwel  de  tang  ter  voleinding  der  ha- 
ring aanleggen  ; het  spekgezwel  zat  uitwendig  op  den  bodem 
der  scheede  tusschen  de  baarmoeder  en  de  blaas.  In  een  an- 
der geval  (von  Siebold  , Journal  für  Geburtshülfe,  Bd.,  1Y) 
vond  dezelfde  in  de  baarmoeder  eener  in  het  kraambed  ge» 
storvene  vrouw  een  spekgezwel , dat  de  grootte  van  een  kin- 
derhoofd overtrof.  In  een  ander  geval  (t.  a.  p.)  zou  het  spek- 
gezwel door  het  aanwenden  van  bloedzuigers , oplossende  mid- 
delen, inwrij vingen  van  ungt.  digitalis,  hydrarg.  einer,  en  ol. 
hyoscyami , en  het  inwendig  gebruik  van  middenzouten  tot 
regeling  van  den  stoelgang  en  den  stondenvloed,  en  pillen  uit 
sapo  medicat. , ext.  tarax.  , extr.  cicutae , en  gummi  ammo- 
niac.  zeer  verkleind  zijn.  (Zie  voorts  zijn  Handbuch  zur  Er- 
kenntniss  und  Heilung  der  Frauenkrankheiten,  Bd.  I.)  Micha- 
elis (J.  C.  Loder’s  Journal  für  Chirurgie,  Geburtsh.  u.  ge- 
richtl.  Arzneik.  Jena  1801—1804,  III  Bd.,  4 St.,  S.  649). 
J.  A.  Schmidtmüller  (Handbuch  der  medicinischen  Geburts- 
hülfe, II  Th.,  Frankf.  1812,  S,  38)  beschrijft  een  spekgezwel 
van  overmatige  grootte.  Zoo  mede  Rhodius  (Cent.  III,  obs.  46), 
Stoll  (Ratio  medendi  p.  II , p.  379)  , Carus  (Analekten  zur 
Naturwissenschaft  und  Heilkunde  gesammelt  auf  einer  Reise 
durch  Italien  im  Jahre  1828,  Dresden  1829),  Fr.  Aug. 

Moritz  (Diss.  öbseivationes  quaedam  in  Uteri  morbos  organicos* 
Beroh  1830). 
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b ) Over  het  vleeschgezwekder  baarmoeder. 

§ 7. 

De  vleeschgez  wellen  (sarcomata)  der  baarmoeder  stemmen 
ten  opzigte  van  de  ziekteverschijnselen,  het  beloop,  de  voor« 
spelling  en  de  behandeling  met  de  spekgezwellen  volmaakt 
overeen,  en  onderscheiden  zich  alleen  door  de  verschillende 
hoedanigheid  van  hun  weefsel , daar  zij  eene  meer  gelijke 
vleeschachtige  massa  vertoonen , zich  óf  als  een  afzonderlijk 
gezwel  op  de  eene  of  andere  plaats  der  baarmoeder  ontwikke- 
len, óf  door  verandering  van  het  baarmoedenveefsel  ontstaan. 
Wij  k unnen  in  het  laatste  opzigt  niet  met  Meissner  instem- 
men , die  slechts  de  eerste  manier  van  ontstaan  van  het  vleesch- 
gezwel  schijnt  aan  te  nemen,  en  volgens  welken  het  niet  zoo- 
zeer in  eene  vergrooting  en  verdikking  van  de  geheele  zelf- 
standigheid der  baarmoeder  , als  wrel  daarin  bestaat , dat 
eene  woekerende  afzonderlijke  plek  der  baarmoeder  in  een 
vleeschachiig  gezwel  ontaardt.  Wij  zullen  hier  voornamelijk 
op  Müller’s  voortreffelijke  onderzoekingen  de  aandacht  be- 
palen. De  in  de  teeldeelen  doorgaans  als  vleeschgezw’ellen 
* beschrevene  voortbrengselen  belmoren  tot  de  door  hem  als 
cystosarcomata  opgegevene  gezwellen;  zij  bestaan  grootendeels 
uit  eene  meer  of  minder  vaste , vezelige , meer  of  minder  vaat- 
rijke  massa , maar  waarin  regelmatig  ook  afzonderlijke  kysten 
voorkomen.  De  vezelige  massa’s  bestaan  grootendeels  uit  eene 
eiwdtaardige  stof ; zij  bevatten  tusschen  de  vezelen  somtijds 
ook  verstrooide  korreltjes.  Naar  de  grondmassa  des  gezwels, 
die  het  overwigt  * heeft,  zou  men  ze  tot  de  vleeschgezwellen 
rekenen  ; maar  de  kystenvorming  is  zoo  regelmatig  eigen  aan 
dezelve,  en  de  vormen  dezer  gezwellen  zijn  dik  wT  ij  Is  zoo  eigen- 
aardig, dat  zij  als  eene  bijzondere  soort  verdienen  vermeld  te 
worden.  Dergelijke  gezwellen  treft  men,  volgens  Müller,  het 
menigvuldigst  aan  aan  de  teeldeelen,  en  men  zal  bijna  regel- 
matig deze  soort  van  vleeschgezwrellen  aan  de  teeldeelen  en  de 
borsten  vinden.  J.  Müller  onderscheidt  drie  vormen , het 
eenvoudig  cystocarcoma , het  cystosarcoma  proliferuin  en  het 
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cystosarcoma  met  wratachtig  bladerige  uitwassen  van  deszelfs 
kysten.  Bij  het  cystosarcoma  simplex  hebben  de  in  het  vezelig 
sarcoma  bevatte  kysten  hun  afzonderlijk  bekleedsel,  dat  aan 
hun  binnenwand  eenvoudig  en  glad  , hoogstens  met  eenige  vaat- 
rijke  knobbeltjes  bezet  is.  In  den  tweeden  vorm  is  de  vleesch- 
achtige  massa  dezelfde , maar  de  kysten  bevatten  van  binnen 
jongere  kysten,  die  met  stelen  aan  de  wanden  der  oude  ge- 
hecht zijn.  Be  derde  vorm  maakt  eene  groote  , vaste , op  de 
oppervlakte  meer  of  minder  oneffene  massa  uit;  de  vezelige 
massa  daarvan  is  opmerkelijk  hard.  Groote  deelen  van  het 
gezwel  bestaan  geheel  uit  deze  massa  ; op  enkele  plekken  be- 
staan holten  of  spleten  zonder  een  duidelijk  eigen  vlies.  Zij 
zijn  met  weinig  vocht  gevuld;  want  de  vezelkraakbeenige  wan- 
den liggen  óf  glad  en  plat  kort  bij  elkander,  óf  de  wanden 
der  spleten  verheffen  zich  in  onregelmatige  vaste  bladen  uit 
dezelfde  vezelkraakbeenig  uitziende  massa,  óf  men  vindt  op 
den  bodem  der  holte  breede,  wratachtige  of  bladerige  uit- 
groeisels , die  de  holte  grootendeels  opvullen , en  geene  kysten 
of  cellen  bevatten.  Beze  vormen  van  het  vieeschgezwel  zijn 
dikwijls  onder  andere  namen,  zoo  als  door  Charles  Bell  als 
carcinoma  hydatides , beschreven.  Intusschen  treft  men  deze 
kysten  niet  altijd  aan,  en  sarcomateuse , vleeschachtige , vezelige 
weefsels  kunnen  alleen  het  gezwel  vormen.  Ten  opzigte  van 
de  ziekte-  en  genezingsleer  van  dit  gebrek  verwijzen  wij  tot 
het  gezegde  over  de  spekgezwellen. 

Frebus  in  Sanbifort,  Obs.  Lib.,  I Cap.  YII.  — Timmermann, 
Biss,  de  inflammatione  uteri  cum  subjuncta  observatione  uteri 
sarcomatis,  Rinteln  1760.  — Slevogt,  Pr.  de  uteri  per  sar« 
coma  ex  corpore  protracto,  postmodum  resecto.  Jenae  1700.  — 
C.  Wenzel,  Bie  Krankheiten  des  Uterus.  S.  66.  — J.  C. 
Bezold  (E.  von  Siebqld’s  Journal  für  Geburtshülfe  u.  s.  w. 
II  Bd.,  1 St.  S.  125).  — E.  von  Siebold  (ald.  IY  Bd., 
Heft  3).  — Francis,  The  American  medical  recorder  of  ori- 
ginal papers  and  intelligence  in  medicine  and  surgery  , con- 
ducted  by  an  association  of  physicians  in  Philadelphia  , Balti- 
more and  Norfolk.  Philadelphia  1822.  — Hill  , Zeitschrift  für 
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Natur-  und  Heilkunde,  herausgegeben  von  Carus,  Ficinus  und 
Francke.  Bd.  II , Heft  2.  — J.  F.  Meckel.  (W.  J.  M.  Lan- 
genbeck’s  Bibliothek  für  die  Chirurgie , II  Th.  , II  Abth. 
S.  245). 

c)  Over  het  bloedsponsgezwel  en  de  bloemkool- 
vormige uit  wassen  der  baarmoeder. 

§ 8. 

De  beschrijvingen  van  fungus  haematodes  of  bloedsponsge- 
gezwel  zijn  weinig  bepaald , en  het  is  dikwijls  met  mergspons- 
gezwel  verwisseld , daar  het  zich  inderdaad  alleen  daardoor  van 
hetzelve  schijnt  te  onderscheiden , dat  het  meer  van  bloedvaten 
voorzien  en  minder  kwaadaardig  dan  het  laatste  is.  Wij  ge- 
looven , dat  men  de  hiertoe  behoorende  gezwellen  juister  met 
den  naam  van  teleangiectasie  of  carcinoma  melanodes  bestem- 
pelt, aangezien  zij  werkelijk  door  eene  overmatige  uitzetting 
van  het  haarvatenstelsel  schijnen  gevormd  te  zijn.  Zij  komen  in 
de  baarmoeder  slechts  zeer  zeldzaam  voor  ; wanneer  zij  op  de 
huid  verschijnen,  beginnen  zij  met  eene  roode  of  blaauwachtige 
vlek,  die  aanvankelijk  weinig  of  volstrekt  niet  boven  de  huid 
verheven  is , en  zich  in  korteren  of  längeren  tijd  tot  een  gezwel 
van  ongelijke  gedaante  vergroot,  waarin  de  zieke  een  eigenaar- 
dig jeuken  en  kloppen  gevoelt,  dat  men  zelfs  bij  een  naauw- 
keurig  onderzoek  meer  of  minder  duidelijk  waarneemt.  Wan- 
neer het  eenen  aanzienlijken  omvang  bereikt  heeft,  verheffen 
zich  enkele  plekken,  zij  worden  vochtgolvend , de  huid  wordt 
dun,  breekt  open,  er  ontstaat  eene  aanzienlijke  bloeding,  die 
herhaaldelijk  terugkeert , op  de  opening  vormen  zich  niet  zel- 
den roode  sponsachtige  woekeringen.  Het  inwendige  van  zulke 
gezwellen  vertoont  een  kluwen  van  talrijke  vaten , die  in  een 
los  celweefsel  besloten  zijn,  verscheidene  holten , die  met  bloed 
gevuld  zijn , en  enkele  doorboorde  vaten  , waar  het  bloed  uit- 
zijpelt. Het  door  Müller  carcinoma  melanodes  genoemd  ge- 
zwel is  meest  kwabvormig,  en  vormt  in  de  zelfstandigheid  der 
deelen  meer  of  minder  scherp  afgescheiden  massa’s.  Het  mi- 
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croscopisch  onderzoek  vertoont  tweederlei  vormen.  Een  uit 
vezelen  bestaand  weefsel  van  mazen , het  stroma  der  melanosis , 
vormt  den  grondslag.  In  de  mazen  zit  de  melanotische  massa 
Deze  bestaat  meest  uit  cellen,  die  met  geel-  of  zwartachtige 
korreltjes  gevuld  zijn.  De  cellen  zijn  en  blijven  vrij , en  vergroei- 
jen  met  elkander.  De  vorm  der  cellen  is  hoogst  verschillend. 
Telen,  en  dat  wel  de  meesten,  zijn  rond,  of  ovaal,  of  onregelma- 
tig , meer  langwerpig  en  minder  gestaart , aan  een  of  aan  beide 
einden  in  eene  spits  of  eenen  draad  uitloopend.  Het  zeldzaamst 
hebben  de  cellen  meer  dan  eene  spits.  Zij  zijn  dus  ware  kleur- 
stofcellen.  Eenige  dezer  cellen  zijn  bleeker  geel,  andere  donker, 
andere  donkerbruin , in  haar  binnenste  door  haren  korreligen 
kleurstof-inhoud  gekleurd.  Met  fungus  haematodes  hebben  de 
door  Clarke  het  eerst  beschrevene  bloemkoolachtige  uitwassen 
der  baarmoeder  veel  overeenkomst.  De  oppervlakte  dezer  uit- 
wassen is  korrelig,  en  bestaat  uit  een  groot  aantal  kleine  uit- 
puilingen, die  van  de  oppervlakte  losgemaakt  kunnen  worden, 
even  als  de  korreltjes  van  de  planten.  Alle  uitwassen  zijn  met 
een  zeer  fijn  vlies  overtrokken , uit  wrelks  oppervlakte  een  wa- 
terig vocht  in  eene  zeer  groote  hoeveelheid  wordt  uitgeschei- 
den, wraardoor  deze  ziekte  een  eigenaardig  karakter  aanneemt. 
Het  gezwel  gaat  van  den  moederrnond  uit  en  neemt  langen  tijd 
het  bovenste  gedeelte  der  scheede  in ; het  vergroot  zich  echter 
periodiek , maar  ook  dikwijls  zeer  snel  in  zulk  eenen  s>raad , 
dat  het  de  geheele  holte  der  scheede  vult,  en  zich  buiten  de 
schaamlippen  naar  buiten  dringt.  Zijn  weefsel  is  zoo  uiter- 
mate teeder,  dat  het  door  de  geringste  drukking  verwoest  wmrdt, 
in  wrelk  geval  dan  dadelijk  ontlasting  van  hoogrood  slagaderlijk 
bloed  plaats  grijpt,  wrelks  hoeveelheid  in  evenredigheid  is  met 
de  beleediging  des  gezwrels.  Het  geswel  heeft  uitwendig  eene 
heldere  vleeschkleur , heeft  eenen  zeer  grooten  vaatrijkdom  en 
een  zeer  los  maaksel,  maar  is  niet  gevoelig.  De  scheede  is 
dooi  het  ziektebedrijf  niet  mede  aangetast.  Het  gebrek  kan  van 
den  geljeelen  omvang  van  den  moederrnond  of  van  een  gedeelte 
daarvan  uitgaan,  en  is  tot  dusver  nog  niet  in  baarmoeder  zelve 
waargenomen.  Het  gezwrel  zou  bij  eene  wijde  scheede  sneller 
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groeijen , dan  bij  eene  naauwe.  Het  begint  met  eene  waterige 
uitvloeijing  uit  de  scheede , op  welke  in  liet  begin  weinig  acht 
geslagen  wordt , omdat  alleen  de  hoeveelheid  daarvan  hinder- 
lijk wordt,  en  de  vrouw  noodzaakt  het  afvloeijen  door  doe- 
ken te  verhoeden.  Het  uitvloeijend  water  is  kleurloos , en  al- 
leen wanneer  toevallig  een  klein  vaatje  barst , rood  gekleurd. 
Bloedontlastingen  ontstaan  bij  inspanningen , enz. , zeer  stellig  en 
vaak  in  zeer  groote  hoeveelheden ; wanneer  dit  geschiedt , neemt 
de  waterige  ontlasting  af.  In  het  vervolg  wordt  het  ligchaam  zeer 
verzwakt ; er  volgt  vermagering  met  hectische  koorts  en  de 
verschijnselen  van  drukking  op  de  scheede  , de  blaas  en  den 
endeldarm , wanneer  het  gezwel  zeer  groot  is ; anders  ontbre- 
ken deze , uit  hoofde  van  de  weekheid  des  gezwels.  In  het  doode 
ligchaam  kan  het  gezwel  niet  meer  gevonden  worden , het  zakt 
met  de  uitdooving  des  levens  in  een  , en  er  blijft  slechts  eene 
weeke,  slijmachtige  witachtige  massa  over,  die  op  het  mid- 
delste gedeelte  van  den  moederkoek  van  een  kalf  gelijkt , welke 
eenen  tijd  lang  in  water  gemacereerd  is.  In  -weerwil  van  het 
vaatrijk  maaksel  dezer  uitwassen  zijn  alle  proeven,  om  ze  op 
te  spuiten,  tot  dusver  mislukt.  Evenwel  moeten  deze  bloemkool- 
vormige uitwassen  als  eigenaardige  vormen  van  teleangiectasie 
beschouwd  worden  , die  zich  door  de  slapheid  des  weefsels  van 
de  overige  vormen  van  bloedsponsgezwel  onderscheiden. 

§ 9. 

\ 

He  verschijnselen  van  het  bloedsponsgezwel  in  den  boven 
beschreven  vorm  verschillen  naar  deszelfs  grootte  en  naar  het 
beloop  der  ziekte.  Pijnen  doen  zich  slechts  zelden  op,  en  al- 
leen dan , wanneer  de  fungus  door  zijn  grootte  lastig  wordt. 
Zoo  lang  hij  eenen  geringen  omvang  heeft,  zijn  ook  de  overige 
verschijnselen  slechts  onbeduidend;  men  bemerkt  alleen,  dat  de 
stondenvloed  rijkelijker  wordt , in  kortere  tusschenruimten  te- 
rugkeert, en  dat  het  stondenbloed  eene  tegennatuurlijke  hoe- 
danigheid aanneemt,  doordien  het  meer  op  vleeschwater  gelijkt; 
somwijlen  komen  er  ook  nu  reeds  bloedingen  voor.  Gemeen- 
lijk klimt  het  gebrek  slechts  langzaam,  en  eerst  na  verloop  van 
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jaren  breekt  het  sponsgezwel  open.  Maar  dan  zijn  de  verschijn- 
selen veel  heviger:  de  bloedingen  worden  rijkelijker;  er  heeft 
eene  gestadige  uitvloeijing  van  vleeschwater  plaats ; de  bewerk- 
tuiging  wordt  in  den  hoogsten  graad  verzwakt;  en  kan  het  ge- 
brek niet  verwijderd  worden,  dan  ontwikkelt  zich  een  kwaad- 
sappige  levensgevaarlijke  toestand.  De  voorspelling  moet  zich 
dus  voornamelijk  naar  de  grootte  des  gezwels , naar  den  toe- 
stand, waarin  het  verkeert,  naar  de  bloedingen  en  het  gestel 
der  zieken  rigten. 

§ io. 

De  behandeling  dezer  hier  opgenoemde  bloedgezwellen  moet 
met  kracht  en  volharding  doorgezet  worden,  daar  zij  aan  zich- 
zelve  overgelaten  voortgroeijen , en  tot  steeds  treuriger  ver- 
schijnselen aanleiding  geven,  en  door  eene  doelmatige  behan- 
deling daarentegen  in  hunne  ontwikkeling  beperkt,  hunne  na- 
deelige  gevolgen  voor  het  grootste  gedeelte  verhoed , en  zelfs 
onder  gunstige  omstandigheden  geheel  verwyderd  kunnen  wor- 
den. Daar  de  gezwellen  zoo  naauw  met  het  vaatstelsel  zamen- 
hangen,  moet  alle  prikkeling  derzelve  bovenal  vermeden  worden, 
en  dit  moet  men  door  onthouding  van  voedende,  prikkelende 
spijzen,  door  rust  des  ligchaams,  door  eene  horizontale  lig- 
ging , en  door  een  zeer  zachten  plantaardigen  leefregel  bewerk- 
stelligd werden.  Dewees  en  Clarke  houden  tot  dit  einde  zelfs 
bloedontlastingen  voor  noodzakelijk , en  de  eerste  raadt  zelfs 
eene  aderlating  bij  bloemkoolvormige  uitwassen  aan.  Wij  hou- 
den echter  de  heilzame  werkingen  der  bloedontlastingen  voor 
zeer  onzeker , en  gelooven  , dat  zij  doorgaans  op  de  gezwellen 
volstrekt  geen  invloed  uitoefenen , en  alleen , wranneer  in  het 
begin  des  gebreks  bij  krachtige  voorwerpen  de  bloedophoopin- 
gen  naar  de  geslachtswerktuigen  zeer  aanzienlijk  zijn,  zal  de 
plaatselijke  aanwending  van  bloedzuigers  of  koppen  ini  de  hei- 
ligbeensstreek  mogelijk  geoorloofd  zijn , maar  toch  alleen  in  zulk 
eenen  graad , als  ter  verwijdering  der  bloedophoopingen  nood- 
zakelijk is ; zij  kunnen  naar  de  hoedanigheid  der  omstandig- 
heden bij  herhalingen  noodig  werden.  Maar  wanneer  in  het 
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verder  beloop  der  ziekte  veelvuldig  bloedingen  opkomen , en  de 
zieke  zeer  verzwakt  is,  dan  is  de  bloedontlasting  slechts  scha- 
delijk, en  zelfs  de  leefregel  moet  dan,  om  de  krachten  der 
Jijderes  niet  geheel  te  laten  zinken , iets  voedender  zijn , maar 
mag  slechts  in  het  laatste  tijdperk  en  bij  groote  zwakte  prik- 
kelend worden.  Bovendien  is  het  raadzaam  , dat  de  zieke  niet 
in  te  warme  vederbedden  slape , dat  zij  den  echtelijken  om- 
gang volstrekt  mijde , en  dat  men  zorg  drage , om  de  af-  en 
uitscheidingen  behoorlijk  te  regelen,  opdat  de  ziekte  door 
de  onderdrukking  derzelve  niet  verergerd  worde.  Bijzonder  ge- 
wigtig  is  de  plaatselijke  behandeling  van  het  gebrek.  Clarke 
raadt  bij  de  bloemkoolvormige  uitwassen  de  aanwending  van 
koude  omslagen  op  het  bekken  aan  ; echter  zullen  deze  niet 
lang  genoeg  kunnen  aangewend  worden , om  eene  gunstige 
uitkomst  te  weeg  te  brengen ; en  daar  zij  ligt  op  eene  andere 
wijze  schadelijk  werken  , moet  men  ze  liever  nalaten.  Doel- 
matiger is  het  gebruik  van  koude  zamentrekkende  inspuitingen 
in  de  scheede  en  op  het  gezwel,  bij  welke  men  alleen  moet 
zorgen  , dat  de  spuit  het  niet  beleedige  en  aldus  tot  bloedingen 
aanleiding  geve.  Door  deze  inspuitingen  zal  niet  alleen  het 
verschijnen  van  bloedingen  verhinderd  worden , maar  het  gezwel 
zal  ook  door  zamentrekking  der  vaten  verkleind  en  het  bloeden 
aldus  verhoed  worden.  Op  dezelfde  wijze  werken  koude  zit- 
baden weldadig.  Wanneer  het  gezwel , gelijk  meestal  plaats 
heeft , aan  den  moedermond  gelegen  en  deszelfs  grondvlakte 
bereikbaar  is,  heeft  men  de  wegneming  daarvan  dikwijls  met 
goeden  uitslag  uitgevoerd , en  deze  kan  dus  wel  aangeraden 
worden.  Doorgaans  gebruikt  men  daartoe  het  bindsel,  omdat 
men  bij  de  aanwending  van  den  bistouri  en  van  de  schaar  het 
verschijnen  eener  geweldige  bloeding  vreest.  Intusschen  is  die 
vrees  ongegrond  , en  waar  het  snijdend  werktuig  overigens  dien- 
stig is , kan  het  zonder  vrees  worden  gebezigd  ; de  opvolgende 
bloedingen  moeten  met  zamentrekkende  inspuitingen , en  door 
den  tampon,  wanneer  die  noodig  is,  gestild  worden.  Echter 
zal  de  kunstbewerking  dan  niet  kunnen  worden  uitgevoerd , 
wanneer  het  weefsel  der  baarmoeder  zelf  reeds  door  het  ziekte- 
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proces  mede  aangetast  is,  of  het  gezwel  eene  zeer  breede 
grondvlakte  heeft,  en  zich  hoog  in  de  baarmoeder  uitstrekt. 
Onder  zulke  ongunstige  omstandigheden  moet  men  in  het  laat- 
ste tijdperk  der  ziekte  met  tonische  en  versterkende  middelen 
de  krachten  der  zieke  zoeken  in  stand  te  houden , en  de  bloe- 
dingen door  zoodanige  middelen , als  bij  de  bloedstorting  uit 
de  baarmoeder  opgegeven  zyn,  zoo  lang  mogelijk  trachten 
te  verhoeden. 

d)  Over  het  mergsponsgezwel  der  baarmoeder. 

§ 11. 

Het  mergsponsgezwel  der  baarmoeder  behoort  tot  den  kwaad- 
aardigsten  vorm  der  gezwellen  , die  altijd  met  eene  gewigtige 
verandering  der  vochten  van  de  bewerktuiging  gepaard  gaat , en 
onder  velerlei  benamingen  vermeld  is , zoo  als  fungus  medui- 
laris , sarcoma  medulläre,  sponsachtige  ontsteking,  spongoid 
inflamrnation , zachte , wreeke  kanker , mergachtig  vleeschge- 
zwel , Fischmilchgeschwulst , encephaloide.  Naar  den  uitwen- 
digen  vorm  ontstaat  het  mergsponsgezwel  als  een  plat , klein  , 

I 

omschreven  en  effen  gezwel , dat  in  het  begin  vast , maar  niet 
hard  is,  en  uitwendig  geene  verandering  veroorzaakt  in  de  huid, 
die  het  bedekt,  bergroot  zich  het  gezwel,  dan  wordt  het 
veerkrachtiger  en  vertoont  een  bedriegelijk  gevoel  van  vocht - 
golving.  De  huid,  die  het  bedekt,  wordt  van  lieverlede  dunner, 
en  breekt  eindelijk  open  ; er  ontlast  zich  een  bloederig  icho- 
reus  vocht ; uit  de  opening  groeit  de  massa  spoedig  naar  bui- 
ten , en  wordt  dan  door  de  opening  zelve  toegesnoerd.  Dan 
komen  bloedingen  vrijwillig  en  bij  de  minste  aanraking  voor. 
J,  Muller  heeft  deze  gezwellen  onder  den  naam  van  carcino- 
ma  medulläre  naauwkeurig  beschreven  ; volgens  hem  kan  deze 
weeke  kanker,  van  de  vastheid  der  hersenen  en  des  moeder- 
koeks , er  niet  enkel  witachtig  en  witgeelaclitig  of  hersenachtig , 
maar  hier  en  daar  bloedrood  even  als  de  moederkoek  uitzien  ; 
ook  vele  andere  kleurschakeringen , inzonderheid  bruinachtige , 
zijn  eigen  aan  hetzelve  , en  somtijds  vindt  men  allerlei  kleuren 
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in  een  en  hetzelfde  gezwel  bijeen.  Deze  sponsgezwellen  zijn 
zeer  vaatrijk,  en  schijnen,  volgens  welgelukte  opspuitingen , ge- 
heel uit  vaten  te  bestaan.  In  den  versehen  toestand  valt  daar- 
entegen het  behalve  de  bloedvaten  aanwezig  bestanddeel  des 
gezwels  in  het  oog.  Dit  is  deels  de  geheel  uit  korreltjes  of 
andere  ligchaampjes  bestaande  mergachtige  massa , deels  een 
lijnvezelig  stroma , in  welks  mazen  het  mergachtig  gedeelte  der 
massa  bevat  is.  In  den  rijpen  toestand  is  het  mergachtig  ge- 
deelte des  gezwels  witachtig  of  witgrijs.  Een  in  water  door- 
gesneden en  uitgedrukt  mergsponsgezwrel  geeft  aan  het  water, 
door  de  ligt  loslatende , in  de  mazen  van  het  stroma  bevatte 
ligchaampjes,  een  naar  het  aantal  der  doorgesnedene  bloed- 
vaatjes meer  of  minder  met  bloed  besmet  melkachtig  aanzien. 
De  roodachtige  kleur  van  het  mergsponsgezwel  hangt  van  dit 
betrekkelijk  groot  aantal  der  bloedvaten  af,  het  vaak  pleksge- 
wijs  bloederig  aanzien  gedeeltelijk  van  uitstorting  van  bloed  in 
de  mazen  des  gezwels.  De  bruinachtige  kleur  van  dergelijke 
sponsgezwellen  op  hunne  oppervlakte,  wanneer  zij  opengebroken 
zijn , schijnt  enkel  van  ontbonden  bloed  af  te  hangen.  De  uit- 
wendige gedaante  van  het  mergsponsgezwel  is  dikwijls  kwab- 
vormig , het  inwendig  aanzien  op  de  doorsnede  of  doorbraak 
zeer  verschillend , soms  zonder  eenigen  schijn  van  vezelig  maak- 
sel, soms  met  eenen  ligten  schijn  van  evenwijdige  of  onregel- 
matig verdeelde  vezelen , of  straal-  of  penseelsgewijze  vezel- 
vorming.  Deze  vezelvorming  is  echter  meestal  niet  zeer  duide- 
lijk  uitgedrukt;  het  gezwel  breekt  ligt  ook  in  eene  andere 
rigting  dan  in  die  der  schijnbare  vezelvorming  open  , en  dik- 
wijls kan  men  alleen  onregelmatige  stukken  afbreken , maar 
geene  geregelde  vlokken  afscheuren.  In  de  meeste  gevallen 
vormt  dit  mergsponsgezwel  aanzienlijke  zeer  snel  groeijende 
gezwellen;  in  zeer  zeldzame  gevallen  schijnt  het  in  ontelbare 
kleine  gezwellen  verdeeld.  De  verwantschap  tusschen  het  merg- 
sponsgezwel en  scirrhus  of  carcinoma  simplex  wordt  volgens 
J.  Müller  bewezen  door  de  daadzaak,  dat  na  de  wegneming 
van  eene  scirrheuse  borst  ware  mergsponsgez wellen  in  andere 
deelen  kunnen  ontstaan , en  deze  verwantschap  wordt  ook  door 
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het  microscopisch  onderzoek  der  gezwellen  bevestigd.  Deze 
toonen  namelijk  aan , dat  de  onder  den  naam  van  sponsgezwel 
doorgaande  gezwellen  zeer  verschillen , en  dat  zij  alleen  de 
weekheid  van  het  gezwel  gemeen  hebben  met  elkander.  J.  Mül- 
ler beschouwt  dus  den  naam  van  sponsgezwel  als  eene  alge- 
meene  benaming  voor  verschillende  in  elkander  overgaande 
vormen  of  ontwikkelingstrappen  van  zachten  kanker , en  rekent 
daartoe  de  volgende  verscheidenheden:  1)  Carcinoma  medulläre, 
met  overwigtige  vorming  der  mergmassa  uit  rondachtige  vor- 
mingsbolletjes  buiten  het  teer  gevezeld  mazennet , dat  door 
het  gezwel  loopt.  2)  Carcinoma  medulläre  met  eene  uit  elli- 
ptische, bleeke , ongestaarte  ligchaampjes  bestaande,  zeer  wme® 
ke , hersenachtige  grondmassa.  3)  Carcinoma  medulläre  met 
gestaarte  of  spiisgewijze  Jigchamen.* 

§ 12. 

Het  mergsponsgezwel  kan  zich  op  verschillende  plaatsen  der 
baarmoeder  en  soms  meer  op  de  buitenvlakte , soms  meer  in 
het  weefsel  zelf  of  op  de  inwendige  oppervlakte  ontwikkelen. 
De  ziekteverschijnselen  komen  met  die  van  den  kanker  over- 
een. De  zieke  gevoelt  bij  eenige  ontwikkeling  des  gezwels 
hevige  trekkende  scheurende  pijnen , die  van  de  baarmoeder 
uitgaan , maar  zich  verder  uitbreiden  en  dikwijls  geheel  plot- 
seling opkomen.  De  bewerktuiging  wrordt  hevig  aangetast;  de 
zieke  krijgt  eene  bleeke,  in  het  blaauwe  spelende  gelaatskleur; 
het  oog  wordt  flaamv  ; de  spijsvertering  wrordt  gestoord , het 
zenuwstelsel  ontstemd  , en  door  het  bijkomen  van  bloed vloei- 
jingen  zinken  de  krachten  zeer  snel.  Het  geheele  beloop  der 
ziekte  wmrdt  vaak  buitengemeen  bespoedigd , zoodat  het  reeds 
in  weinig  maanden  in  staat  is  den  dood  te  veroorzaken.  De 
herkenning  wmrdt  door  het  in-  of  uitwmndig  onderzoek,  wraar- 
bij  men  het  gezwml  ontdekt , door  deszelfs  weekheid , door  de 
bloeding  en  door  de  algemeene  aandoening  van  de  gezondheid 
bevestigd.  Dikw'ijls  vindt  men  dergeiijke  gezwmllen  ook  op 
andere  plaatsen  des  ligchaams , of  het  mergsponsgezwml  breidt 
zich  ook  tot  andere  bekkeningewanden  uit.  Het  is  dus  ligt  in 
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te  zien  , dat  de  voorspelling  bij  het  mergsponsgezwel  altijd 
hoogst  ongunstig  moet  zijn.  Eene  radicale  genezing  der  ziekte 
schijnt  naar  de  tegenwoordige  waarnemingen  volstrekt  on- 
mogelijk , en  de  palliative  behandeling , die  eene  verzachting 
van  het  lijden  der  zieken  en  eene  vertraging  van  den  ongeluk- 
kigen  uitgang  in  den  dood  bedoelt,  is  ook  gemeenlijk  nutte- 
loos. De  oorzaak  des  gebreks , welke  diep  in  de  bewerktuiging 
wrortelt,  dewijl  deze  de  plaatselijke  ontwikkeling  eener  alge- 
meene  ziekte  te  weeg  brengt,  is  ons  volmaakt  onbekend  ; hetgeen 
in  dit  opzigt  aangevoerd  is , zullen  wij  bij'  den  kanker  der 
baarmoeder , die  in  dit  punt , als  ook  ten  opzigte  van  de  be- 
handeling met  het  mergsponsgezwel  overeenkomt , nader  behan- 
delen. Werktuigelijke  uitwendige  invloeden  kunnen  hier,  even 
als  bij  alle  kwaadaardige  gezwellen  , altijd  slechts  als  gelegen- 
heidgevende  oorzaken  beschouwd  worden  , door  welke  tot  het 
plaatselijk  te  voorschijn  komen  van  dit  tegennatuurlijk  vormsel 
in  de  baarmoeder  aanleiding  wrordt  gegeven. 

é)  Over  den  kanker  der  baarmoeder,  cancer, 

carcinoma  uteri. 

§ 13. 

Deze  zoo  gevreesde  baarmoederziekte  komt , helaas  I zoo  dik- 
W’ijls  voor,  dat  zij  ten  allen  tijde  de  grootste  opmerkzaamheid 
der  geneesheeren  tot  zich  trok , en  in  alle  bijzonderheden  veel- 
vuldig nagespoord  werd,  zonder  dat  echter  de  geneesheeren 
in  eene  van  dezelve  tot  een  overeenstemmend  gevoelen  konden 
komen , en  alleen  de  ongeneeslijkheid  dezer  ziekte  is  gebleken 
eene  treurige  wraarheid  te  zijn.  Reeds  in  de  bepaling  der 
ziekte  vinden  wij  afwijkingen.  Wij  zien  den  baarmoederkanker 
in  iederen  vorm  als  eene  ziekte  aan,  die  zich  ten  gevolge 
eener  algemeene  ontmenging  der  vochten  ontwikkelt , en  niet 
zoozeer  eene  tegennatuurlijke  woekering  van  een  nieuw  weefsel 
uitmaakt,  maar  werkelijk  haren  oorsprong  in  eene  ontaarding 
van  het  gezonde  weefsel  der  baarmoeder  heeft , en  welke  na 
volkomene  ontwikkeling  tot  dusver  nog  altijd  gebleken  is  on- 


22 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER  BAARMOEDER, 


geneeslijk  te  zijn.  Overigens  vertoonen  zich  in  de  ontwikkeling 
der  ziekte,  in  haar  beloop,  als  ook  in  het  maaksel  des  gezwels, 
velerlei  verscheidenheden  , die  wij  later  naauwkeuriger  zullen 
aantoonen.  De  meeste  schrijvers  hebben  zich,  bij  de  bepaling 
van  den  kanker  der  baarmoeder , daartoe  beperkt , om  enkele 
verschijnselen  te  doen  uitkomen , hetgeen  echter  in  ieder  geval 
verkeerd  is,  omdat  geen  derzelve  volkomen  karakteristiek  is. 
Zoo  noemt  Chelius  kanker  eene  ontaarding,  die  het  gevolg 
van  verzwering  van  scirrhus  is,  eene  bestendige  neiging  heeft 
om  alle  deelen  zonder  onderscheid  hunner  hoedanigheid  te 
verwoesten , en  , aan  zichzelve  overgelaten  , nimmer  geneest.  In- 
tusschen  ontstaat  de  kanker  wel  dikwijls , maar  niet  altij d , uit 
den  scirrhus , aangezien  ook  andere  gezwellen  en  zweren  van 
eenen  oorspronkelijk  anderen  aard  in  kankerachtige  ontaarding 
kunnen  overgaan.  Meissner  verstaat  onder  scirrhus  een  niet 
zelden  voorkomend,  hard,  pijnlijk,  en  in  de  meeste  gevallen 
van  den  baarmoederhals  uitgaand  gezwel  der  baarmoeder,  dat 
het  veelvuldigst  tegen  het  einde  der  voor  de  voortteling  geschikte 
jaren  wordt  waargenomen,  zich  uitbreidt , en  eindelijk  open» 
breekt,  waarbij  een  specifieke,  zeer  kwalijk  riekende  ichor 
afvloeit.  Clarke  begrijpt  in  het  algemeen  onder  kanker  der 
baarmoeder  die  ziekte , welke  zich  in  eene  tot  verzwering  ge» 
neigde  zwelling  of  verdikking  van  den  baarmoederhals  openbaart. 
Yolgens  Colombat  beteekent  de  naam  van  kanker  verschillende 
bewerktuigde  veranderingen  , wier  inwendig  maaksel  ons  onbe- 
kend is  5 maar  die , hoe  verschillend  haar  vorm  en  aanzien 
ook  zijn  mogen , altijd  slechts  eene  en  dezelfde  ziekte  uitma- 
ken , en  wier  algemeen  karakter  daarin  bestaat , dat  zij  het 
weefsel  van  het  deel  veranderen  en  doen  ontaarden , altijd  op 
de  oppervlakte  en  in  de  diepte  trachten  voort  te  dringen , en 
alle  proeven  tot  genezing  weerstaan.  Yolgens  Copeland  is  de 
kanker  eene  ziekte , die  dikwijls  uit  eene  aangeborene  voorbe- 
schiktheid  ontstaat,  met  plaatselijke  hardheid  begint,  die  later 
in  het  midden  verweekt,  de  nabijliggende  weefsels  besmet, 
en  eindelijk  het  gestel  ondermijnt.  Yolgens  Carswell  bestaat 
de  kanker  in  de  vorming  of  nederzetting  eener  eigenaardige 
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massa,  die  eene  groote  verscheidenheid  in  vastheid,  gedaante 
en  kleur  vertoont.  Deze  verklaringen  , even  als  vele  andere  , die 
op  enkele  verschijnselen  berusten,  zijn  echter  niet  van  waar- 
de, omdat  zij  noch  bepaald  zijn,  noch  den  kanker  van  andere 
gezwellen  onderscheiden , waarvan  de  meeste  gelijke  uitwendige 
verschijnselen  hebben. 

§ H. 

Wij  hebben  boven  opgegeven , dat  de  kanker  inderdaad  als 
eene  ziekte  van  het  gestel  moet  beschouwd  worden , welke  tot 
haar  ontstaan  eene  eigenaardige  specifieke  kwaadsappigheid  in 
de  bewerktuiging  noodzakelijk  vereischt.  Daar  dit  onderwerp 
dikwijls  een  twistpunt  tusschen  de  geneesheeren  geweest  en 
van  zuiver  practisch  belang  is , moeten  wij  het  naauwkeuriger 
nagaan , zonder  ons  echter  met  de  veelvuldig  hieromtrent  ver- 
melde gissingen  in  te  laten , die  toch  tot  geene  uitkomst  leiden. 
Hier  moet  zich  ons  vooreerst  de  vraag  opdoen , in  hoe  ver  eene 
plaatselijke  ontaarding  de  uitdrukking  eener  algemeene  ziekte  is  , 
en  welk  aandeel  alsdan  de  algemeene  kwaadsappigheid  en  het 
weefsel,  waarin  zich  de  ontaarding  ontwikkelt,  daaraan  hebben. 
De  later  op  te  geven  daadzaken  bewijzen  duidelijk,  dat  een 
op  dynamische  en  stoffelijke  veranderingen  berustende  aanleg 
in  de  bewerktuiging  voorhanden  is,  die  echter  eene  plaatselijke 
ziekelijke  werkzaamheid  behoeft,  om  zich  in  den  bepaalden 
vorm  van  kanker  te  openbaren.  Deze  plaatselijke  werkzaam- 
heid is  dan  ook  specifiek,  afhankelijk  van  de  algemeene  ziekte, 
De  algemeene  ziekte  zal  zich  dus  voornamelijk  in  die  deelen 
openbaren,  waarin  zich  reeds  eene  meer  verwante  ziekelijke 
plaatselijke  werkzaamheid  ontwikkeld  heeft,  of  wier  weefsel 
voor  de  openbaring  van  de  algemeene  ziekte  het  gunstigst  is. 
Heeft  de  plaatselijke  ziekte  zich  dan  eenmaal  ontwikkeld  , dan 
woekeren  nu  beiden  . de  plaatselijke  en  de  algemeene  aandoe- 
ning, des  te  sneller  voort.  Het  is  ligt  te  begrijpen,  dat  onder 
zulke  omstandigheden  de  meeningen  der  schrijvers  moesten 
verschillen.  Eene  slechts  in  zeer  geringen  graad  ontwikkelde 
algemeene  kankerkwaadsappigheid  komt  onder  ongunstige  om- 
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standigheden  bij  een  plaatselijk  lijden  van  een  deel  snel  le 
voorschijn,  terwijl  zij,  ware  er  geene  plaatselijke  ziekte  voor- 
handen geweest,  nog  lang  zou  verborgen  zijn  gebleven.  Wan- 
neer andere  slepende , meer  goedaardige  gezw  ellen  of  ziekelijke 
toestanden  aanwezig  zijn , kunnen  zij  langen  tijd  zonder  eenig 
nadeel  bestaan  ; maar  ontwikkelt  zich  dan  in  de  geheele  be- 
werktuiging eene  kankerkwaadsappigheid , dan  zal  deze  ook  de 
goedaardige  gezwellen  snel  veranderen,  en  tot  haren  plaatse- 
lijken  zetel  verkiezen.  Wanneer  onder  zulke  omstandigheden 
eene  slechts  gering  ontwikkelde  algemeene  kwaadsappigheid 
zich  hier  ten  gevolge  eener  plaatselijke  ziekelijke  werkzaamheid 
openbaart,  kan  het  vroeg  wegnemen  derzelve,  hoewel  niet  de 
algemeene  kwaadsappigheid,  maar  toch  het  plaatselijk  verschij- 
nen daarvan  tegenhouden  , en  dan  kan  zij  weder  lang  verbor- 
gen blijven,  totdat  zij  op  nieuw  naar  eene  bepaalde  plaats 
geleid  wordt,  of  zichzelve  sterker  ontwikkelt.  De  gronden, 
die  ons  nopen  om  den  kanker  voor  eene  in  het  gestel  geze- 
telde ziekte  te  houden,  zijn:  De  kanker,  al  is  hij  ook  volko- 
men weggenomen , verschijnt  stellig  w eder  op  andere  plaatsen 
des  ligchaams ; de  aanleg  tot  kanker  openbaart  zich  reeds  zeer 
vroeg  door  eigenaardige  verschijnselen  in  de  gezamenlijke  be- 
werktuiging der  zieke ; de  voorbeschiktheid  tot  kanker  is  voorts 
dikwijls  aangeboren  en  wordt  voornamelijk  door  zoodanige  in- 
vloeden opgewekt , die  op  de  bewerktuiging  w erken  ; plaatselijk 
werkende  oorzaken  hebben  inderdaad  slechts  geringen  invloed  , 
en  kunnen  slechts  het  karakter  van  den  kanker  veranderen, 
of  de  plaatselijke  uitbarsting  daarvan  bespoedigen.  J.  Muller 
voegt  hier  nog  bij  , dat  de  ware  aard  van  het  lijden  der  groei- 
kracht bij  den  kanker  daarin  bestaat,  dat  niet  slechts  de  em- 
bryonische vormingshoofdstoffen , even  als  bij  de  eerste  vorming 
der  weefsels , zich  in  eene  woekerende  mate  ontw  ikkelen  , want 
dat  geschiedt  ook  bij  goedaardige  gezwollen , maar  dat  de  na- 
tuur, door  het  plaatselijk  of  algemeen  lijden  der  groeikracht, 
niet  meer  de  individuele  vorming  der  bestaande  weefsels , der 
spieren , zenuwen , pezen  en  beenderen  enz.  kan  behouden , 
welke  daardoor  in  ééne  massa  veranderd  en  hervormd  worden. 
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§ 15. 

Dit  ons  gevoelen  omtrent  den  aard  des  kankers  als  alge- 
meene  kwaadsappigheid  werd  in  de  oudste  tijden  zeer  alge- 
meen door  alle  schrijvers  aangenomen,  en  reeds  Celsus  zegt 
in  zijn  boek  De  Re  medica , Lib.  IV , Cap.  28 : Quidam  ferro 
adusserunt,  quidam  scalpello  exciderunt,  neque  ulli  unquarn 
medicina  profuit ; sed  adusta  protinus  concitata  sunt  et  incre- 
verunt , donec  occiderent , excisa , etiam  post  inductam  cica- 
tricem , tarnen  reverterunt  et  causam  mortis  attulerunt.  Ook 
hebben  in  latere  tijden  de  meeste  geneesheeren , welke  de 
maar  al  te  veelvuldige  waarnemingen  van  het  weder  opkomen 
van  den  kanker  na  deszelfs  plaatselijke  verwijdering  voor 
oogen  hielden , den  kanker  als  het  gevolg  eener  algemeene 
kwaadsappigheid  beschouwrd.  Wij  noemen  hier  Laennec  , 
Bayle,  Cayol  , wrelke  laatsten  geheel  met  ons  gevoelen  in- 
stemmen ; volgens  hen  is  de  inwendige  aanleg  voldoende  tot 
het  ontstaan  van  kanker,  zonder  wrelken  alle  uitwendige  oor- 
zaken , om  het  even  of  zij  plaatselijk  dan  wel  algemeen  zijn  , 
deze  ziekte  nooit  zouden  kunnen  veroorzaken.  Ook  gaven  zij 
als  hun  gevoelen  op , dat  de  aanleg  tot  kanker  dikwijls  langen 
tijd,  zelfs  het  geheele  leven  door,  kan  bestaan,  zonder  dat  hij 
zich  door  een  uitw  endig  teeken  openbaart , of  eenige  kanker- 
achtige ziekte  te  weeg  brengt ; hij  heeft  niet  altijd  dezelfde 
hevigheid,  en  hieruit  verklaren  deze  schrijvers,  waarom  soms 
eene  ligte  opwekking  voldoende  was , om  de  ontwikkeling  des 
kankers  te  wreeg  te  brengen , terwijl  hij  in  andere  gevallen , in 
wreêrwil  van  de  zamenkomst  van  verscheidene  zeer  aanzienlijke 
gelegenheidsoorzaken  , zich  slechts  met  moeite  openbaarde.  De 
kankerachtige  aanleg  bestaat  voorts  niet  altijd  op  dezelfde  wijze 
in  alle  deelen  des  ligchaams.  Sommige  individus  vertoonen 
eenen  bijzonderen  aanleg  tot  kanker  van  een  of  ander  stelsel 
of  deel.  Delpech  verklaart  zich  ook  stellig  voor  den  constitu- 
tionelen  aard  des  kankers  , zoo  ook  Wedemeyer  (J.  N.  Rust’s 
Magazin  der  gesammten  Heilkunde  u.  s.  w.  Bd.  XIII , 1 St.), 
Aloys  v.  Winter  (J.  B.  von  Siebold’s  Chiron  , eine  der  the» 
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oretischen , praktischen,  literarischen  und  historischen  Bearbei- 
tung der  Chirurgie  gewidmete  Zeitschrift , II  Bd. 3 St.) , 
Maunoir  (Annales  de  la  société  de  méd.  prat.  d.  Montpellier. 
Tom.  XI) , J.  Rodman  (A  practical  explanation  of  cancer  in 
the  female  breast  with  the  method  of  eure,  and  cases  of  il- 
lustration , 1815),  Cooper,  Carswell,  Walther  enz.  Bit 
gevoelen,  dat  kanker  eene  algemeene  ziekte  is,  werd  echter 
door  verscheidene  andere  geneesheeren  tegengesproken.  Volgens 
Wenzel  (Ueber  die  Krankheiten  des  Uterus,  Mainz  1816)  is 
de  kanker  of  de  kankerzweer  de  in  ettering  overgegane  ont- 
steking van  een  verhard  deel , en  geene  aan  klieren  of  klier- 
achtige deelen  eigene  ontsteking,  wier  kwaadaardigheid  niet 
aan  eene  bijzondere  kankerachtige  scherpte , maar  aan  de  zie- 
kelijke hoedanigheid  van  het  verhard  deel  moet  toegeschreven 
W' orden.  Hiertegen  laat  J.  Müller  zich  reeds  bepaald  uit: 
volgens  hem  zijn  bij  deze  verkeerde  meening  de  bij  hun  eerste 
ontstaan  van  de  verharding  geheel  verschillende  vormen  van 
kanker  buiten  den  scirrhus , het  mergsponsgezwrel  en  het  car- 
cinoma  alveolare  on  begrijpelijkerwijze  volkomen  uit  het  oog 
verloren.  Beide  hebben  in  hun  eerste  ontstaan  volstrekt  niet 
de  minste  overeenkomst  met  eene  verharding.  Be  op  het  buik- 
vlies  afgescheidene,  uitstekende  kleinste  druifjes  van  carcinoma 
alveolare , ter  grootte  van  een  speldeknop , vond  Müller  reeds 
uit  de  geleicellen  dezer  kankersoorten  zamengesteld  en  week ; 
maar  de  scirrhus  is  ook  bij  zijn  ontstaan  van  de  verharding 
verscheiden,  zoo  als  dit  reeds  door  von  Walther  is  aange- 
toond. Bij  de  verharding  inwendig  blijft  de  eens  begonnen 
ontaarding  der  zelfstandigheid  van  het  deel  altijd  op  ééne 
hoogte  staan;  zij  is  standhoudend,  wrant  zij  is  het  voortbreng- 
sel eener  niet  voortw  erkende , maar  reeds  buiten  w erkzaamheid 
gestelde  oorzaak,  namelijk  eener  ontstekingachtige  uitzwTeeting , 
die  met  de  ontsteking  op  eene  zekere  hoogte  en  bij  eene 
zekere  wijziging  derzelve  is  opgekomen,  en  welke  met  haar 
heeft  opgehouden.  Be  uitgezw  eete  stof  in  eenen  meer  of  min- 
der bewerktuigde«  toestand  beeft  zich  met  de  zelfstandigheid 
van  het  deel  vereenigd , en  vormt  met  haar  eene  dikwijls  niet 
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te  onderkennen  massa,  verbindt  de  meest  verschillende  weef- 
sels van  hetzelve , de  zenuwen , vaten , celweefsel  enz.  zooda- 

% 

nig , dat  het  eigenaardige  daarvan  niet  meer  herkenbaar  is. 
Geheel  anders  gaat  het  met  den  scirrhus : de  ware  scirrhus 
is  het  voortbrengsel  eener  voortwerkende  ziekteoorzaak,  eener 
ziekelijke  vormingswerkzaamheid , eener  eigenaardige  kwaad- 
sappigheid , welke  geen  zoo  vlugtigen  , tot  een  bepaald  aantal 
dagen  of  weken  beperkten  tijd  van  beloop  heeft,  als  het  ont- 
stekingsproces.  Hij  is  eene  slepende  ziekte , en  eens  ontstaan 
zijnde  , bevat  hij  in  zichzelven  het  beginsel  der  verdere  ontaar- 
ding. Het  microscopisch  onderzoek  vertoont  ook  het  onder- 
scheid : uitgezweete  vezelstof  blijft  zichzelve  volgens  Müller 
gelyk,  om  het  even  of  zij  op  de  oppervlakte  der  deelen 
schijnvliezen  vormt , of  zich  tusschen  de  deelen  des  weefsels 
als  verharding  afzet.  De  nieuwe  uitzweetsels  bevatten  wel  ko- 
geltjes, maar  geene  celkogeltjes  met  kiemen  van  jonge  cellen. 

§ 16. 

Ook  worden  de  opgaven  van  Wenzel,  dat  de  verzwering 
der  verharde  deelen  van  kanker  niet  werkelijk  verschilt,  en 
de  bewrering  van  Andral,  dat  alle  ziekelijke  afscheidingen  en 
voedingsvoortbrengselen  in  het  tijdperk , waarin  zij  in  eene 
gedurig  verder  en  dieper  doorgaande  verzwaring  overgaan  , in 
kanker  veranderen  , door  J.  Müller  ten  stelligste  tegenge- 
sproken. Inzonderheid  hebben  Fransche  schrijvers  den  plaat- 
selijken  aard  van  den  kanker  aangenomen.  Baleirnie  geeft 
als  reden  daarvan  op,  dat  dit  gevoelen  voor  het  menschelijk 
geslacht  het  troostelijkst  is,  omdat  het  ons  de  hoop  overlaat, 
om  door  geneesmiddelen  eenen  goeden  uitslag  te  verkrijgen. 
Wanneer  het  namelijk  zeker  is,  dat  kankerachtige  ziekten  zich 
alleen  bij  individus  ontwikkelen , die  den  kiem  daartoe  in 
hunne  bewerktuiging  omdragen  , en  dat  de  plaatselijke  aan- 
doeningen , die  zich  dan  ontw  ikkelen , enkel  en  alleen  door 
gelegenheidsoorzaken  woorden  voortgebragt , die  de  algemeene 
voorbeschiktheid  des  ligchaams,  waarvan  zij  afhangen,  met 
zich  medebrengen , moet  men  ze  als  volkomen  ongeneeslijk 
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beschouwen.  Echter  zou  het  opmerkelijk  zijn,  indien  men, 
om  aan  eene  bedriegelijke  hoop  toe  te  geven,  eene  valsche 
theorie  wilde  huldigen,  die  ons  slechts  tot  eene  verkeerde 
handelwijze  zou  kunnen  verleiden , en  de  mogelijkheid  van 
eenen  goeden  uitslag  geheel  verwoesten.  Het  was  inzonderheid 
Broussajs,  die,  ten  gevolge  zijner  physiologische  leer,  het 
kankervergift  als  algemeene  kwaadsappigheid  ontkende.  Scirrhus 
en  mergsponsgezwel  zijn  volgens  hem  altijd  de  uitkomst!  eener 
zeer  hevige  prikkeling,  die  zich  tot  in  het  klierweefsel  uit- 
breid t ; de  mergsponsgez wellen  onderscheiden  zich  volgens  hem 
slechts  weinig  van  scirrhi  en  tuberkels , want  beide  bestaan 
uit  eiwitstof,  die  zich  door  de  prikkeling  in  het  weefsel  ver- 
zamelt. Wanneer  het  ontledingsbedrijf,  dat  zich  in  de  uitge- 
storte vochten  ontwikkelt , verweeking  heeft  te  weeg  gebragt , 
neemt  de  prikkeling  merkbaar  toe  , en  de  ontsteking  vormt  zich  ; 
daarop  begint  de  gedeeltelijke  verwoesting  der  gezwollen  deelen 
of  de  kankerachtige  ontaarding , terwijl  de  prikkeling  des  wra- 
tei vaatstelsels  zich  in  het  naburig  celweefsel  uitbreidt  (Examen 
des  doctrines  médicales , proposit.  de  méd.).  Dit  gevoelen  werd 
ook  omhelsd  door  Bouillaud  , in  zijn  artikel  over  kanker , in 
den  Dictionnaire  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques.  Het 
plaatselijk  terugkeeren  des  kankers  op  dezelfde  plaats  wil  hij 
aan  de  oorzaak  toeschrijven,  dat  deze  niet  tot  in  zijne  diepste 
woi telen  uitgeroeid  is;  en  de  gevallen  van  kanker,  die  men 
in  velschillende  ingewanden  bij  individus  aantrof,  bij  wrelke 
een  uitwendige  kanker  weggenomen  wras , kunnen  mogelijk 
reeds  vóór  de  kunstbewerking  bestaan  en  zich  onder  gelijke 
invloeden  ontwikkeld  hebben,  als  de  uitwrendige  kanker,  en 
e^enzoo  zou  het  ook  mogelijk  zijn,  dat  de  slepende  prikke- 
ling, die  aan  zekere  kankeraandoeningen  haar  ontstaan  te  dan- 
ken heeft , met  inwendige  deelen  gemeenschap  oefent.  Yolgens 
Bicherand  (Nosographie  chirurgicale , p.  386),  ontstaat  de  kan- 
keraanleg  uit  een  plaatselijk  gebrek,  onderhoudt  de  opslorping 
der  in  den  kanker  gevormde  stol  , en  ontwikkelt  zich  niet  vroe- 
ger dan  deze  aandoening,  een  gevoelen  dat  reeds  in  1773  door 
Pevrilhé  (Diss.  academica  de  cancro)  was  voorgedragen.  Robert 
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(l’Art  de  prévenir  le  cancer  au  sein,  Paris  1812)  verklaart  de 
algemeene  verschijnselen  en  het  wederontstaan  des  kankers  uit 
de  opslorping  der  kankerachtige  stof,  en  verklaart  zijn  beslaan 
door  de  opslorping  van  het  kankervergift  , dat  uit  eene  plaat- 
selijke aandoening  oorsprong  neemt.  Wij  noemen  hier  voorts 
nog  Yigaroux  (Maladies  des  femmes , Tom.  I)  , Lecat  (Prix 
de  PAcadémie  de  chirurgie,  Tom.  I),  Pouteau  (Oeuvres  post- 
humes) , Bichat  (Anatomie  générale) , Roux,  Gardien  , Pinel, 
Bell  enz.  Allen  echter  gronden  hunne  meening  meer  op 
natuurkundige  beginselen , dan  op  bepaalde  en  bewezene  daad- 
zaken, en  hunne  beweringen  moeten  dus  alleen  als  vooronder- 
stellingen beschouwd  worden , die  volstrekt  niets  kunnen  be- 
wijzen. Echter  moeten  wij  opgeven , dat , ofschoon  Müller 
beweert , dat  er  eene  algemeene  voorbeschiktheid  tot  kanker 
in  de  meeste  gevallen  vóór  zijn  plaatselijk  ontstaan  aanwezig 
is,  men  toch  moet  toegeven,  dat  de  kanker  zich  uit  eene 
plaatselijke  voorbeschiktheid  kan  ontwikkelen,  ten  gevolge 
waarvan  eerst  later  de  algemeene  kwaadsappigheid  ontstaat ; 
deze  plaatselijke  voorbeschiktheid  kan  echter  van  bijzondere 
invloeden  afhankelijk  zijn.  Als  reden  daarvan  geeft  J.  Müller 
op , dat  ware  kankers  in  zeer  enkele  gevallen  door  de  uitsnij- 
ding genezen  zijn.  Echter  gaat  hij , na  de  opsomming  der  hiertoe 
behoorende  gevallen,  zelf  voort,  dat  het  van  dezelve  niet  vol- 
komen zeker  is,  dat  er  kanker  geweest  is.  Yolgens  de  boven 
cpgegevene  meeningen  kan  echter  zelfs  dit  niet  voor  een  be- 
wijs van  den  plaatselijken  aard  des  kankers  doorgaan.  Yolgens 
Müller  zou  echter  de  schoorsteenvegerskanker  der  ballen  het 
zekerst  bewijs  opleveren  voor  de  mogelijkheid  eener  aanvan- 
kelijk alleen  plaatselijke  voorbeschiktheid  tot  kanker,  die  later 
zeker  algemeen  wordt.  Intusschen  heeft  ook  hier  alleen  eene 
vroegtijdige  uitroeijing  eenen  günstigen  uitslag , en  dat  zelfs 
geenszins  altijd,  en  Travers  zelf  beweert,  dat  men  door  den 
invloed  van  het  roet  eene  meer  algemeene  voorbeschiktheid 
over  het  hoofd  ziet,  welke  tot  het  ontstaan  van  den  schoor- 
steenvegerskanker noodzakelijk  is.  Yolgens  Müller  ontbreekt 
bij  dezen  overigens  in  het  begin  de  primitive  kankerknobbel , 
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en  eerst  later  zijn  er  alle  kenteekenen  eener  kankerachtige  ziekte 
aanwezig.  Daarbij  komt  ons  de  ontwikkeling  van  den  schoor- 
steenvegerskanker  zoo  eigenaardig  voor,  dat  men  daaruit  niets 
ter  gunste  van  de  plaatselijke  ontwikkeling  des  kankers  kan 
opmaken. 

§ 17. 

De  ontleedkundige  onderzoekingen  van  het  kankergezwel 
zijn  in  de  laatste  tijden  met  grooten  ijver  doorgezet , zonder 
dat  zich  echter  ook  in  dit  opzigt  de  gevoelens  der  geneeshee- 
ren  vereenigd  hebben.  De  nieuwste  onderzoekingen  van  een 
groot  aantal  kankers , die  J.  Müller  verrigt  heeft , kunnen 
thans  als  de  naauwkeurigste  en  zekerste  nasporingen  van  der- 
zelver  maaksel  beschouwd  worden ; wij  zullen  deze  dus  later 
naauw keurig  opgeven , en  hier  kortelijk  die  der  andere  schrij- 
vers bijeenverzamelen.  Adams  beschouwde  den  kanker,  als  van 
levend  gewordene  hydatideuse  blaasjes  uitgaande  (Observations 
on  cancerous  breast,  London  1801).  Hiermede  is  Hodgkin’s 
gevoelen  verwant,  dat  scirrhus  en  mergsponsgezwel , even  als 
de  zamengestelde  kystoiden , uit  kysten  ontstaan , die  uit  hunnen 
binnenwand  nieuw  e jongere  gesteelde  kysten  doen  uitspruiten , 
en  zoo  voorts , totdat  de  massa  op  die  wijze  vastheid  verkrijgt 
(Medic.  chirurg,  transact.  Yol.  XV,  p.  2,  en  Morbid  anatomy 
of  the  serous  and  mucous  membranes , London  1836).  Yol« 
gens  Laillie  bestaat  de  kanker  uit  eene  vaste,  helderbruine , 
somtijds  kraakbeenige  zelfstandigheid,  die  met  vliezige  tus- 
schenschotten  voorzien  is  (zie  Adams  aangehaald  werk  , p.  32). 
Yolgens  Abernethy  vertoont  het  verharde  gedeelte  vaste  witte 
banden , die  zich  óf  van  het  midden  naar  den  omtrek  des 
gezwels  uitbreiden , als  wranneer  er  wreinig  stof  in  de  tusschen- 
ruimten  zit , o!  het  gezw  el  onregelmatig  doorkruisen , als  wan- 
neer tusschen  dezelve  eene  vaste  bruinachtige  stof  is  gelegen  , 
of  cellen  vormen , met  eene  breiachtige  stof  van  verschillende 
vastheid  en  gedaante , of  eene  vertakte  inrigting  hebben  (Sur- 
gicai  observations,  London  1827).  Aolgens  Dreschet  en  Fer- 
rus  bestaat  de  scirrhus  uit  twee  verschillende  gedeelten : het 
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eene  is  vezelig,  digt , onder  het  mes  krakend,  duidelijk  be- 
werktuigd , uit  onregelmatig  gerangschikte  bladen  zamenge- 
steld , welke  cellen  vormen , die  eene  onbewerktuigde , ver- 
schillend gekleurde  vloeistof  bevatten  ; het  andere  gedeelte  zou 
stellig  het  voortbrengsel  eener  afscheiding  zijn  (Dict.  de  rnédéc. 
T.  IV,  p.  138).  Volgens  Cruvexliiier  heeft  de  scirrhus  het 

aanzien  van  spek  , en  heeft  een  vezelig  celachtig  wTeefsel  , dat 

met  eiwitachtige  stof  doordrongen  is  (Essai  sur  l’anatomie  patho» 
logique,  Paris  1816).  Volgens  Béclard  vormt  het  weefsel  van 
den  scirrhus  meer  onregelmatige  mazen  dan  de  tuberkels , en 
is  kraakbeenig  hard  (Uebersicht  der  neuen  Entdeckungen  in 
der  Anatomie  und  Physiologie,  übers.  von  Cerutti  , Leipz. 
1823  , p.  341).  Volgens  Laennec  bestaat  de  scirrhus  uit 

een  wit- , blaauw-  of  grijsachtig  weefsel , van  de  vastheid  van 

spekzwroord  tot  die  van  kraakbeen;  onregelmatig  loopende, 
vaste,  bandachtige,  aschgraauwe  banden  doorloopen  de  weef- 
sels (Dict.  des  sc.  méd.  Art.  Anat.  pathol.).  Volgens  War- 
drop  bestaat  de  scirrhus  uit  twee  zelfstandigheden : de  eene 
is  hard  en  vezelig ; de  andere  meer  week , naar  het  schijnt 
onbewerktuigd.  De  vezelige  zelfstandigheid  vormt  het  voor- 
naamste gedeelte  der  scirrheuse  massa , en  bestaat  uit  tusschen- 
wanden , die  zeer  ongelijk  van  lengte,  breedte  en  dikte  en 
in  verschillende  rigtingen  gerangschikt  zijn  , zoodat  zij  soms 
eene  vaste  massa , soms  een  grooter  of  geringer  aantal  van  on- 
regelmatige holten  vormen , die  de  weeke  stof  bevatten.  Deze 
laatste  is  soms  helder  doorschijnend , blaauwachtig  van  kleur , 
en  heeft  de  dikte  van  eene  weeke  pap,  somtijds  doorschijnen- 
der, weeker,  eenigzins  olieachtig  en  op  room  gelijkende.  Som- 
wijlen is  het  vezelig  gedeelte  in  eene  zeer  vaste  massa  verdigt , 
van  welke  naar  alle  rigtingen  de  tusschenwanden  uitloopen , 
hetgeen  misschien  de  meest  gewone  vorm  der  ziekte  is.  De 
ontbinding  begint  in  het  middelpunt  (Observations  on  fungus 
haematodes  or  soft  cancer , Edinb.  1809).  Volgens  Travers 
vertoonen  zich  door  het  uitwrasschen  van  den  scirrhus  in  wrater 
en  door  maceratie  eenmiddelpuntige  areolae  , wier  ruimten  met 
eene  witte  korrelige  stof  gevuld  zijn  , wrelke  uit  de  mazen  kan 
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losgekrabd  worden  (Medico-chimrgical  Transactions  XV,  p.  I, 
p.  208).  Volgens  Ch.  Bell  vormt  de  kanker  bandachtige 
massa’s  , die  van  één  middelpunt  uitgaan , en  tusschen  elkan- 
der  eene  witte  stof,  somtijds  eenige  cellen  met  donker  vocht 
bevatten  (Medico-chir.  Transactions , XII,  p.  1,  1828).  Vol- 
gens Astley  Cooper  is  de  kanker  een  zeer  hard  gezwel  , dat 
met  een  netwerk  van  sterke  vezelige  banden  doorkruist  is. 
Deze  en  vele  andere  beschrijvingen  van  kanker  geven  echter 
geen  bepaald  denkbeeld  van  deszelfs  aard , en  zijn  grooten- 
deels  onjuist ; zoo  is  de  vergelijking  van  den  scirrhus  met  de 
kraakbeenige  of  vezelkraakbeenige  massa  volgens  J.  Müller  veel 
te  dikwijls  toegepast,  daar  de  grondmassa’s  van  den  scirrhus 
niet  tot  lijm  kunnen  opgelost  worden.  Evenzoo  zijn  ook  de 
vaste  witte  banden  niet  zoo  algemeen  als  de  schrijvers  veelal 
opgeven.  Daar  de  kankergezwellen  nu  inderdaad  zoo  veel  ver- 
schil vertoonen , hebben  vele  geneesheeren  verschillende  soor- 
ten daarvan  opgesomd.  Alibert  (Nosologie  naturelle)  nam  zes 
verschillende  soorten  aan:  1)  Cancer  fungoides , de  gewone 
kanker ; 2)  Cancer  terebrans , de  huidkanker  ; 3)  Cancer  ebur- 
neus,  de  harde  kanker;  4)  Cancer  globosus , die  rondachtige 
gezwellen  maakt,  welke  dikwijls  onpijnlijk  , violet  of  zwart  ge- 
kleurd , en  gewoonlijk  niet  tot  een  enkel  deel  bepaald  zijn , maar 
groote  plekken  van  het  hoofd , van  de  voeten  enz.  innemen ; 
5)  Cancer  anthracinus , uit  eene  zwarte  vlek  op  de  huid  ont- 
staande, met  lastig  jeuken  gepaard,  en  met  een  moerbeivor- 
mig uitgroeisel;  6)  Cancer  melaeneus , tuberosus,  die  uit  knob- 
bels zijnen  oorsprong  neemt.  Hier  zijn  echter  vele  gezwellen  van 
eenen  anderen  aard  tot  kanker  gerekend  , en  deze  verdeeling 
kan  dus  niet  meer  van  waarde  zijn.  Benedict  onderscheidde 
bij  den  kanker  in  de  borst  vier  soorten:  1)  den  knobbeligen, 
2)  den  spekachtigen  , 3)  den  blaasvormigen  scirrhus , en  4) 
het  bloedsponsgezwel.  Colombat  onderscheidde : 1)  Can- 

cer scirrhosus , 2)  Cancer  ulcerosus,  3)  Cancer  fungosus,  4) 
Cancer  haematodes  en  5)  Cancer  encephaloides.  Echter  berus- 
ten de  eerste  dezer  onderscheidingen  niet  op  gewigtige  om- 
standigheden , en  zijn  inderdaad  slechts  verschillende  tijdper- 
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ken  van  den  kanker , zoodat  zij  reeds  uit  dien  hoofde  onaan- 
nemelijk zijn. 

§ 18. 

Door  de  nieuwere  schrijvers  zijn  slechts  vier  soorten  onder- 
scheiden, namelijk  de  scirrhus , het  mergsponsgezwel , de  al- 
veolairkanker  en  de  melanotische  kanker;  bij  deze  voegde 
J.  Müller  echter  nog  twee  zeer  karakteristieke  vormen,  het 
carcinoma  reticulare  en  fasciculatum.  Daar  wij  over  het  merg- 
sponsgezwel en  den  inelanotischen  kanker  bij  het  merg-  en 
bloedsponsgezwel  reeds  gehandeld  hebben  , en  de  alveolairkan- 
ker  een  eigenaardigen  vorm  van  den  maagkanker  uitmaakt, 
hebben  wij  hier  alleen  den  scirrhus,  het  carcinoma  reticulare 
en  fasciculatum  nader  te  beschouwen. 

Het  algemeenst  ontleedkundig  kenmerk  der  kankerachtige 
ontaarding  is  het  verlies  van  het  eigen  weefsel  in  het  aange- 
taste deel , dat  bij  de  ontwikkeling  des  kankers  verdwijnt ; het 
eerste  verschijnsel  bestaat  intusschen  niet  in  de  verandering 
van  het  natuurlijk  weefsel,  maar  in  de  ontwikkeling  der  vor- 
mingshoofdstofFen  van  den  kanker  tusschen  de  bestanddeelen  van 
het  weefsel  des  deels ; zoo  verschijnen  de  kiemcellen  van  den 
kanker  niet  uit  reeds  bestaande  vezelen , maar  uit  een  zelf- 
standig seminium  morbi.  De  omstreek  van  den  kanker  ver- 
groeit doorgaans  vroegtijdig  met  denzelven , en  hij  laat  zich 
dus  niet,  zoo  als  andere  gezwellen , gemakkelijk  verschuiven. 
Andere  algemeene  kenmerken  van  kanker  bestaan  er  niet ; 
want  hij  ontwikkelt  of  verweekt  zich  noch  altijd  van  buiten 
naar  binnen  of  uitmiddelpuntig,  noch  onderscheidt  zich  door 
een  aanvankelijk  ontbreken  of  een  eigenaardig  maaksel  der 
vaten ; deze  laatste  zijn  veeleer  soms  spaarzaam , soms  bui- 
tengemeen talrijk.  Het  maaksel  zelf  bevat  niets  heterogeens 
of  vreemds  aan  de  gezonde  bewerktuiging;  de ^rormingsbegin- 
selen  zijn  deels  zulke , die  ook  in  de  gezonde  volwassene  be- 
werktuiging , deels  zulke , die  in  den  primitiven  toestand  der 
weefsels  bij  de  vrucht  voorkomen  , cellen,  celvezelen,  vezelen; 
en  daar  van  deze  deelen  de  eerste  zich  steeds  uit  de  volgende 
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ontwikkelen,  hangen  de  verschillen  alleen  van  het  stilstaan 
der  ontwikkeling  af.  Alle  kankerachtige  gezwellen  bevatten , 
als  hoofd  massa  , een  eiwitachtig  ligchaam. 

§ 19. 

In  den  scirrhus  of  carcinoma  simplex  , tot  welken  vorm  bijna 
alle  oudere  beschrijvingen  betrekking  hebben , vindt  men , bij 
een  naauw  keurig  onderzoek,  altijd  vaten,  De  oneffene  , meestal 
niet  gekwabde , zeer  harde , het  doorsnijden  weerstand  biedende 
massa’s  van  dit  gezwel  vertoonen  op  de  doorsnede  eene  grijze 
grondmassa , die  slechts  eene  verre  gelijkenis  met  kraakbeen 
heeft.  Witachtige  banden  zijn  niet  regelmatig  daarin  aanwezig. 
De  massa  van  den  scirrhus  bestaat  uit  eene  vezelige  en  eene 
korrelige  grijze  zelfstandigheid.  De  vezelige  massa  komt  op 
de  doorsnede  zelden  duidelijk  uit , maar  men  herkent  haar 
eerst  bij  het  afschaven  der  grijze  massa,  voor  Welke  de  eerste 
stof  als  leger  dient,  Is  de  geheele  kogelmassa  door  schaven 
of  maceratie  verwijderd , dan  vertoont  de  vezelige  grondmassa 
een  zeer  onregelmatig  wreefsel  in  mazen  van  vaste  vezelbun- 
deltjes.  De  grijze  massa  > die  ligt  uit  den  vezeligen  grondslag 
door  schaven  te  verwijderen  is , bestaat  geheel  uit  microscopi- 
sche vormingsbolletjes , die  onder  elkander  weinig  zamenhang 
hebben.  Men  herkent  ze  met  het  zamengesteld  microscoop , deels 
bij  het  onderzoek  van  zeer  fijne  doorsneden,  deels,  en  nog 
beter,  afzonderlijk  in  de  afgeschaafde  massa.  Deze  vormings- 
kogeltjes  zijn  doorschijnend  , en  bestaan  uit  holle  cellen  of 
blaasjes  van  0,00045  — 0,00120  Par.  duimen  in  doorsnede.  In 
water  en  azijnzuur  zijn  zij  niet  oplosbaar ; kokend  water  lost 
ze  ook  niet  op.  In  vele  dezer  cellen  herkent  men  slechts 
eenige  als  kleine  korreltjes  uitziende  puntjes;  in  anderen  ziet 
men  een  dikker  ligchaampje,  als  een  kern  of  als  een  kleiner 
in  de  celkogeltjes  bevat  plaatje.  Het  voorkomen  van  jongere 
blaasjes  in  de  grootere  schijn  daarvan  af  te  hangen,  of  men 
de  vormingskogeltjes  juist  in  het  ontwikkelingstijdperk  waar- 
neemt. De  digt  opeengedrongene  hoopen  vormingskogeltjes 
liggen  overigens , zonder  te  vergroeijen , in  de  mazen  van  een 
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vezelig  stroma , waaruit  zij  zich  ligt  laten  verwijderen.  Met 
het  grootste  gemak  kan  men  ook  de  afzonderlijke  fijnvliezige  cel- 
kogeltjes  afscheiden.  Of  de  in  het  celkogeltje  dikwijls  duidelijk 
bevatte  enkelvoudige  of  dubbele  blaasj esachtige  ligchaampjes 
met  het  kernpunt  den  kern  eener  cel  in  de  holten  uitma- 
ken, of  zelve  weder  ingeslotene  jonge  cellen  zijn,  is  moeijelijk 
te  beslissen.  Zoo  zij  kernen  zijn , dan  zou  het  kleine  puntje 
overeenkomen  met  kernligchaampjes  der  foetale  cellen ; zijn 
zij  daarentegen  werkelijk  jonge  cellen,  dan  komen  zij  met  de 
kern  in  den  wand  eener  cel  overeen.  Behalve  de  vormings- 
kogeltjes  der  kankers  ziet  men  altijd  vele  vetdroppels  in  de 
scirrheuse  massa. 

§ 20. 

De  vorm , die  J.  Müller  het  eerst  als  carcinoma  reticulare 
beschreef,  zou  bijzonder  dikwijls  in  de  vrouwelijke  borst  voor- 
komen. Het  onderscheidt  zich  van  carcinoma  simplex  dadelijk 
op  de  doorsnede  door  de  witte,  met  het  bloote  oog  waar- 
neembare netsgewijze  figuren,  die  door  de  grijze  massa  ver- 
spreid zijn.  Het  bereikt  ligter  eenen  grooten  omvang  dan  de 
eenvoudige  kanker , en  onderscheidt  zich  van  dezen  ook  door 
zijne  neiging  tot  kwabvorming.  In  vastheid  gelijkt  het  soms 
op  scirrhus,  soms  is  het  weeker  en  nadert  in  vastheid  tot  het 
mergsponsgezwel , en  terwijl  de  vastheid  verschilt,  blijft  het 
maaksel  steeds  hetzelfde.  Het  carcinoma  reticulare  bestaat  uit 
eene  grijze  kogelachtige  grondmassa , die  in  een  maasweefsel 
van  vezelbundels  gevat  is.  Dit  laatste  herkent  men  echter 
eerst , wanneer  de  grijze  gekorrelde  massa  uitgepeld  of  uitge- 
macereerd  wordt.  De  grijze  massa  bestaat  uit  even  zulke  door- 
schijnende vormingskogeltjes  of  celkogeltjes , als  het  carcinoma 
simplex.  Eigenaardig  zijn  de  meer  of  minder  duidelijke,  in 
dezen  vorm  van  kanker  nimmer  ontbrekende  witte  of  witgele , 
netsgewijze  figuren;  deze  zijn  onregelmatig  net  vormig,  soms 
vertakt  of  vlokkig.  Zij  zijn  geene  verwijde  vaatjes  met  ver- 
dikte wanden,  gelijk  men  ze  in  carcinoma  simplex  somwijlen 
ziet,  maar  eigenaardige  vormsels.  Zij  ontstaan  namelijk  uit 
het  bezinksel  van  witte  korreltjes  in  de  grijze  massa.  Deze 
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korreltjes  zijn  niet  celachtig  op  het  gezigt , maar  hebben  meest 
het  aanzien  Van  eene  ophooping  van  ondoorschijnende  korrel- 
tjes , rondachtige  of  langwerpige  ligchaampjes.  Meestal  zijn 
dë  'Mitte  korreltjes  rondachtig  of  eirond.  Zij  zijn  twee-,  drie-, 
viermaal  zoo  groot  als  de  bloedlichaampjes.  Hare  grootste 
afmeting  klimt  tot  0,00071  Par.  doimen.  Soms  zijn  de  meeste 
öphoopingen  meer  langwerpig , en  meest  meer  lang  dan  breed  ; 
maar  doorgaans  zijn  de  witte  ligchaampjes  zoo  verstrooid  in  de 
massa,  dat  het  geheel  hunner  verdeeling , met  het  bloote  oog 
of  met  de  loupe  gezien,  het  aanzien  van  een  wit  netwerk 
heeft.  De  witte  korreltjes  worden  niet  door  azijnzuur,  ook 
niet  door  alcohol  doorschijnend.  Zij  hoopen  zich  bij  den  voort- 
gang hunner  ontwikkeling  gestadig  meer  op , en  vormen  in 
het  hoofdgedeelte  van  het  zich  ontbindend  deel  soms  geheele 
lagen , die  door  de  overige  massa  ingesloten  zijn  , of  het  in- 
wendige van  ontstane  holten  bekleeden , waarvan  zij  zich  als 
room  laten  afnemen.  De  ligchaampjes  deelen  dus  in  de  ver~ 
weeking  der  openge brokene  oppervlakte.  Bij  de  verdere  ont- 
wikkeling vloeijen  de  netsgewijze  figuren  ligt  tot  onregelma- 
tige witte  vlakten  ineen. 

§ 21. 

l : },  « - - t • ‘ ’ - • « < . \ , 

Het  carcinoma  fasciculatum  s.  hyalinum  onderscheidt  zich 
door  den  vezeligen  vorm , dien  men  dadelijk  op  de  doorbraak 
en  doorsnede  bemerkt.  De  gezwellen  laten  zich  ligt  naar  de 
rigting  der  vezelen  doorscheuren , verbrokkelen  bij  het  scheu- 
ren niet,  en  vertoonen  onder  het  microscoop  noch  de  celko- 
geitjes  van  andere  kankers , noch  de  gestaarte  ligchaampjes  der 
schijnbaar  vezelige  mergsponsgezwellen.  De  inrigting  der  ve- 
zelen is  óf  kwastvormig,  zoodat  zij  van  eenen  gemeenschappe- 
lijken  bodem  vaneenwijkend  uit  elkander  gaan  , in  welk  geval 
de  massa’s  zich  in  zuiver  straalvormige  bundels  laten  scheu- 
ren, óf  de  bosjes  vormen  verschillende  stelsels  van  vezeluit- 
breiding , dan  vormt  het  gezwel  ligt  grootere  of  kleinere 
kwabben  op  de  oppervlakte  en  ook  van  binnen.  Tusschen 
de  kwabben  kornen  vliezige  bekleedselen , waaraan  de  bosjes 
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Tan  de  vezelige  massa  gehecht  zijn.  Bergelijke  gezwellen  be- 
reiken vaak  eene  zeer  aanzienlijke  grootte.  De  kwab  vorming 
kan  echter  ook  geheel  ontbreken , en  het  geheele  gezwel  uit 
eenen  enkelen  grooten  kwast  van  straalsgewijs  geschikte  veze- 
len bestaan , als  wanneer  de  oppervlakte  slechts  oneffen  voor- 
komt. Deze  gezwellen  zijn  zeer  vaatrijk , en  de  vaten  hebben 
eenen  op  de  vezelen  gelijkenden  regten  loop.  De  zelfstandig- 
heid des  gezwels  is  somwijlen  geleiachtig  doorschijnend;  maar 
het  is  nog  niet  bewezen , of  de  weeke  hoedanigheid  van  het 
carcinoma  fascicnlatum  bestendig  is.  Buiten  de  hier  beschre- 
vene gezwellen  ziet  men  dikwijls  vezelige  massa’s  zich  tot  kan- 
ker ontwikkelen , die  van  de  opgemelde  vormen  zeer  afwijken 
en  in  de  verwarring  en  de  veelvuldige  dooreenslingering  der 
vezelbundels  aan  de  goedaardige  vezelige  gezwellen  in  de  baar- 
moeder en  andere  deelen  herinneren. 

§ 22. 

Wat  de  scheikundige  eigenschappen  des  kankers  betreft, 
trekt  koud  water  er  een  weinig  oplosbaar  eiwit  en  osmazome 
uit.  De  hoofdmassa  van  alle  kankergezwellen  bestaat  uit  een 
eiwitachtig,  door  koken  onoplosbaar  ligchaam.  Of  er  lijm  in 
deze  gezwellen  voorkomt,  schijnt  van  het  aandeel  van  het  cel- 
weefsel af  te  hangen,  dat  het  aan  hun  maaksel  heeft.  Morin, 
Collar-D  de  Martigny  en  Hecht  geven  ook  lijm  als  bestand- 
deel op.  Müller  kon  dezen  echter  niet  voor  een  standhoudend 
deel  van  alle  kankergezwellen  aannemen,  en  vond  in  de  meeste 
gevallen  van  kanker  in  de  borst , die  behoorlijk  van'  de  huid 
losgemaakt  weren,  geene  eenigzins  merkbare  hoeveelheid  lijm, 
zelfs  wenneer  hij  18  tot  24  tfren  en  nog  langer  gekookt  was. 
De  onderscheiding  van  vezelstof  en  eiwit , als  bestanddeel  van 
scirrhus  en  mergsponsgezwrel , schijnt  volgens  J.  Müller  niet 
genoegzaam  zeker.  Kaasstof  komt  zeer  geregeld  in  kankerach- 
tige gezwellen  van  de  borst  voor. 

§ 23. 

Over  de  ziekteverschijnselen  van  den  kanker  der 


38 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER  BAARMOEDER. 


baarmoeder.  Deze  zijn  zoowel  plaatselijke  als  algemeene. 
De  eerste  onderscheiden  zich  aanvankelijk  naauwelijks  van  die 
verschijnselen , welke  ook  de  goedaardige  gezwellen  der  baar- 
moeder begeleiden , en  bestaan  in  stoornissen  van  den  stonden- 
vloed ; deze  wordt  vermeerderd  of  verminderd , of  geheel  on- 
derdrukt , keert  menigvuldiger  en  onregelmatig  weder,  of  blijft 
somwijlen  uit.  Er  grijpt  uitvloeijing  van  een  met  bloed  gekleurd 
slijm  na,  welke  kleur  inzonderheid  na  opgewondenheden  voor- 
komt* Hierbij  voegen  zich  de  verschijnselen  van  aanpersen  naar 
beneden,  pijnen  in  de  onderbuiksstreek , die  zich  verder  uitbrei- 
den, en  stekend,  scheurend,  trekkend  zijn.  Bij  eenige  vrou- 
wen wordt  in  de  teeldeelen  een  gestadig  jeuken  gevoeld , dat 
verlangen  naar  bijslaap  opwekt , en  deze  verschijnselen  worden 
zelfs  in  een  later  tijdperk  der  ziekte  aangetroffen.  De  stoornis 
der  algemeene  gezondheid  is  zeer  gering,  maar  toch  aanwezig ; 
de  zieken  voelen  zich  vermoeid , zijn  slecht  geluimd , de  eet- 
lust is  gestoord,  de  pols  een  weinig  geprikkeld  en  de  huid- 
kleur veranderd.  De  verschijnselen  zijn  doorgaans  niet  belangrijk 
genoeg , om  de  zieke  tot  het  inroepen  van  geneeskundige  hulp 
te  bewegen ; en  al  geschiedt  dit  ook , dan  zal  toch  de  aard 
der  ziekte  voor  den  arts  verborgen  blijven , omdat  deze  ver- 
schijnselen nog  niet  karakteristiek  genoeg  zijn.  Alleen  in  eenige 
gevallen  is  de  algemeene  stoornis  der  gezondheid  sterk  uitge- 
drukt , en  deze  toont  dan  duidelijk  de  kwaadaardigheid  der 
plaatselijke  ziekte  aan.  Onderzoekt  men  de  baarmoeder  op 
dezen  tijd  door  de  scheede,  dan  vindt  men  haar  in  gewigt  en 
omvang  vermeerderd ; de  moedermond  is  gemeenlijk  een  wei- 
nig geopend , de  baarmoeder  op  de  aanraking  gevoeliger  dan 
in  den  natuurlijken  toestand.  Dikwijls  vindt  men  eene  lip  van 
den  moedermond,  en  dat  wel  de  achterste,  sterker  gezwollen 
en  meer  uitpuilend.  Het  baarmoederweefsel  vertoont  zich  har- 
der en  eenigzins  oneffen.  Echter  ontbreken  in  het  begin  alle 
zekere  teekenen  van  kanker,  en  doorgaans  wordt  de  ziekte 
als  eene  goedaardige  verharding  beschouwd ; ten  minste  kan 
de  geneesheer  de  twijfelingen  in  dit  opzigt  niet  met  zekerheid 
oplossen.  Gaat  nu  de  ziekte  verder  voort,  dan  worden  alle 
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verschijnselen  sterker  uitgedrukt , de  pijnen  worden  heviger , 
inzonderheid  in  het  bekken  en  in  de  heiligbeensstreek , en  er 
komen  trekkende  pijnen  in  de  dijen  op,  terwijl  de  baarmoe- 
der bij  de  aanraking  door  de  scheede  onpijnlijk  is;  de  ston- 
denvloed wordt  nog  aanmerkelijker  gestoord,  de  slijmvloeijing 
vermeerdert  zich  en  verandert  van  hoedanigheid ; wij  vinden 
het  slijm  thans  gestadig  meer  waterig,  eenigzins  gekleurd, 
soms  van  eenen  sterk  dierlijken , soms  van  eenen  zwakken  vir? 
ooitjes-,  soms  van  eenen  muskusachtigen , meer  of  minder 
scherpen  reuk,  en  er  komen  bloedingen  op.  Daar  de  zwelling 
der  baarmoeder  toeneemt,  doen  zich  ook  verschijnselen  van 
drukking  op  de  blaas  en  den  endeldarm  op  ; de  pisontlasting 
en  de  stoelgang  w orden  gehinderd , en  vooral  wordt  de  pislo- 
zing pijnlijk ; ook  wordt  het  lijden  van  het  geheele  gestel  ster- 
ker, en  bij  zeer  gevoelige  personen  komt  thans  vooral  tegen 
den  avond  koorts  op.  Het  plaatselijk  onderzoek  laat  thans  de 
scirrheuse  verandering  in  het  baarmoederweefsel  duidelijk  her- 
kennen : het  is  hard , oneffen  en  bultig  op  het  gevoel.  On- 
derzoekt men  met  den  baarmoederspiegel , dan  vindt  men  den 
baarmoederhals  gezwollen,  donkerroodachtig  of  bruin  van  kleur, 
met  slijm  bedekt.  Op  deze  wijze  kan  de  ziekte  lang  bestaan, 
totdat  zij  eindelijk  onder  het  klimmen  van  alle  verschijnselen 
van  lieverlede  in  open  kanker  overgaat,  doordat  de  scirrhus  op 
eenige  plaatsen  week  wordt  en  in  verzwering  overgaat.  Yer- 
weeking  en  ontsteking  gaan  volgens  J.  Müller  het  openbre- 
ken der  kankergezwellen  vooraf.  Deze  kunnen  op  ééne  plaats 
des  gezwels  vroeger  verschijnen  dan  op  andere.  Dat  zij  altijd 
het  eerst  binnen  in  ontstaan,  is  ongegrond,  daar  J.  Müller 
in  vele  gevallen  zelfs  het  tegendeel  zag.  Dikwijls  grijpt  ver-* 
weeking  in  het  binnenste  plaats , terwijl  de  oppervlakte  des 
gezwels  nog  hard  en  de  huid  nog  ongeschonden  is.  Dan 
vindt  men  binnen  in  het  gezwel  somtijds  holten,  met  eene  óf 
vastere  óf  ook  dunne  vloeibare  stof  gevuld.  De  vaste  stof  is 
verweekte  kankermassa.  De  verweekte  etterachtige  massa  vindt 
men  óf  in  groote  óf  in  kleine  holten , die  met  elkander 
gemeenschap  kunnen  oefenen.  In  andere  gevallen  is  de  ver- 
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weeking  en  ontbinding  oppervlakkig,  en  de  etterende  opper- 
vlakte is  óf  zelve  wederom  productief,  een  kankerachtig  spons- 
gezwel vormend,  óf  de  verwoesting  en  ontbinding  op  de  op- 
pervlakte gaat  zondei  eenige  woekering  voort.  De  grondstoffen 
des  kankers  stooten  zich  ook  hier  naar  buiten  af.  De  etter— 
korreltjes  gelijken  op  epitheliumkorreltjes  met  cellen.  De  op- 
pervlakte van  opengebrokene  kankers  neemt  nog  deel  aan  het 
maaksel,  dat  de  geheele  kanker  vertoonde.  Het  wit  reticulum 
van  carcinoma  reticulare  zag  J.  Müller  lot  in  de  kleine  on- 
effenheden van  de  oppervlakte  van  opengebrokene  kankerge- 
zwellen doordringen.  Terwijl  vroeger  alleen  de  kankerachtige 
massa  in  het  weefsel  der  deelen  afgezet  is , verandert  dit  nu 
zichzelf,  en  spieren,  pezen,  zenuwen,  vaten  en  vliezen  gaan 
m de  massa  over.  Wanneer  men  thans  een  onderzoek  door 
de  scheede  verrigt , vindt  men  den  vaak  in  eenen  buitenge- 
meenen  graad  gezwollen  baarmoederhals  met  geopenden  moe- 
dermond  , enkele  plekken  reeds  verweekt  of  nog  hard ; de 
hardheid  strekt  zich  hoog  in  de  baarmoeder  naar  boven,  zoo 
ver  men  haar  eenigzins  kan  vervolgen , tot  de  geheele 
scheede  uit ; zelfs  de  nabijgelegene  deelen , de  pisbuis , de 
endeldarm  enz.  zijn  mede  aangetast;  afzonderlijke  gezwellen 
veitoonen  zich  op  die  plaatsen , welke  door  strengen  van 
verharde  watervaatsklieren  veelvuldig  met  elkander  verbonden 
zijn;  de  liesklieren  worden  scirrheus,  en  bijna  altijd  vindt 
men  bij  de  lijkopeningen  scirrheuse  ontaardi ngen  van  inwen- 
dige deelen.  Bij  het  onderzoek  met  den  scheedespiegel  ont- 
dekt men  thans  de  kankerachtige  zweren  en  de  vreemde  voort- 
brengselen op  dezelve  zoo  duidelijk,  dat  er  bijna  geen  twijfel 
omtrent  de  herkenning  kan  bestaan. 

§ 24. 

De  toestand  der  lijderes  wordt  nu  in  den  hoogsten  graad 
beklagenswaardig , en  wij  zullen  hier  de  bijzondere  verschijn- 
selen opgeven  ; voornamelijk  wordt  de  zieke  door  de  pijn  ver- 
ontiust.  Is  in  het  eerste  tijdperk  van  scirrhus  de  pijn  som- 
wijlen gering,  of  ook  wel  geheel  afwezig,  dan  is  dit  toch 
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nooit  bij  deszelfs  oYergang  in  kanker  het  geval ; gedurende  dit 
ontstekings-  of  verweekingproces  komen  er  scheurende  pijnen 
op  , even  alsof  het  ligchaarn  met  messen  doorstoken  werd  , of 
de  pijn  is  brandend,  even  alsof  er  gloeijende  kolen  in  het 
ligchaarn  gelegd  waren.  De  soort  van  pijn  heeft  iets  karak- 
teristieks , en  zal  altijd  het  vermoeden  van  een  kwaadaardig 
gezwel  opwekken.  Wel  is  zij  nooit  geheel  aanhoudend,  zoo 
als  sommige  schrijvers  opgeven  , maar  zij  houdt  ook  zelden 
geheel  op , maakt  slechts  nalatingen , en  klimt  soms  zonder 
ontdekbare  oorzaken , soms  na  prikkelende  invloeden  tot  he- 
vige aanvallen , en  deze  kunnen  dan  zoo  hevig  worden , dat 
zij  tot  stuipen,  ijlen  enz.  aanleiding  geven,  in  welke,  volgens 
Bayle  en  Cayol  , de  zieken  dikwijls  sterven.  In  alle  gevallen 
stoort  zij  de  rust  der  zieken,  doordien  zij  bijzonder  des  nachts 
verschijnt,  en  brengt  veel  toe  tot  hare  volledige  uitputting, 
zoodat  zij  , ofschoon  slechts  symptomatisch , toch  in  alle  ge- 
vallen de  opmerkzaamheid  des  geneesheers  verdient , wiens  ge- 
heele  hulp  zich  inderdaad  veelal  alleen  daartoe  bepaalt , om 
de  zieke  verligting  van  hare  pijnen  te  verschaffen.  De  plaats, 
waar  de  pijn  gevoeld  wordt,  is  overigens  verschillend:  som- 
wijlen gaven  de  zieken  de  scheede  en  de  baarmoeder  stellig 
als  de  zitplaats  van  de  pijn  op  ; maar  vaker  meenen  zij  die 
in  den  endeldarm  te  moeten  zoeken  , en  wanen  aan  aanbeijen 
te  lijden  ; in  andere  gevallen  schijnt  zij  meer  van  voren  van 
de  pisblaas  uit  te  gaan.  De  pijn  verspreidt  zich  verder,  in- 
zonderheid langs  de  dijen,  naar  de  liesstreek,  naar  het  heilig- 
been , of  naar  de  onderbuiksstreek.  Het  geheel  ontbreken  van 
pijn , dat  eenige  geneesheeren  in  zeldzame  gevallen  hebben  op- 
gegeven , is  ons  nooit  voorgekomen , en  zelfs  voordat  zich  de 
pijn  ontwikkelt,  gaat  er  slapeloosheid  vooraf.  De  oorzaak  der 
pijnen  is  verschillend  uitgelegd ; ons  schijnen  zij  een  eigen- 
aardig verschijnsel , dat  met  het  kankerachtig  ziekteproces 
naauw  zamenhangt.  Eenige  schrijvers  zoeken  haar  met  bloed- 
ophoopingen  in  de  teeldeelen  in  verband  te  brengen,  en  wil- 
len dit  daardoor  bewijzen , dat  zij  , na  bloedontlastingen  uit  de 
teeldeelen,  die  dikwijls  vrijwillig  verschijnen , afnemen;  echter 
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is  deze  waarneming  niet  bestendig  genoeg ; anderen  gelooven , 
dat  de  zenuwen  van  den  baarmoederhals  door  de  scirrheuse 
massa  gedrukt  worden , en  weder  anderen , dat  de  vergroote 
baarmoeder  eene  drukking  op  de  heiligbeenszenuwen  uitoefent. 
Maar  de  pijnen  staan  volstrekt  niet  in  eene  bepaalde  evenredig- 
heid tot  de  toename  van  de  massa  , en  het  eigenaardig  karak- 
teristieke daarvan  toont  duidelijk  aan,  dat  deze  oorzaken  alleen 
de  reden  daarvan  niet  zijn.  Een  tweede  verschijnsel  van  ge« 
wigt  bij  den  kanker  is  de  uitvloeijing  uit  de  scheede.  Zoolang 
de  scirrhus  niet  in  verzwering  is  overgegaan , zal  men  slechts 
eene  eenvoudige  slijmuitvloeijing  waarnemen , bij  welke  de 
hoedanigheid  van  het  slijm  geene  bijzondere  veranderingen  ver- 
toont ; maar  zoodra  de  scirrhus  in  verweeking  en  zweervorming 
overgaat , vertoonen  zich  ook  in  het  afvloeijend  slijm  gewigtige 
yeranderingen.  Dit  neemt  dadelijk  een  onverdragelijken  stank 
aan , die  zoo  scherp  is , dat  hij  voor  de  zieke  zelve  allerwal- 
gelijkst  is,  en  inderdaad  alle  anderen  uit  hare  nabijheid  ver- 
drijft. De  kleur  van  het  slijm , die  vroeger  witachtig  was  , 
wordt  vuilwit,  zwartbruin,  groen,  en  zelfs  zwart,  en  rijkelijk 
met  een  waterig,  ichoreus,  bloederig  vocht  gemengd.  Het 
wordt  bovendien  dun  en  in  groote  hoeveelheden  uitgeschei- 
den, en  zoo  scherp,  dat  het  de  scheede,  de  uitwendige  teel- 
deelen  en  zelfs  de  dijen  openbijt,  en  tot  een  onverdragelijk 
aanhoudend  jeuken  der  teeldeelen  aanleiding  geeft.  Een  derde , 
de  zieken  hoogst  beangstigend  verschijnsel  is  het  verschijnen 
van  baarmoederbloedingen.  Deze  zijn,  wel  is  waar,  reeds  in 
het  scirrheus  tijdperk  niet  zeldzaam,  maar  ontbreken  in  het 
kankerachtig  nooit,  en  brengen  veel  toe  tot  de  uitputting  van 
de  krachten  der  zieken.  Zij  verschijnen  onregelmatig,  maar, 
vooral  op  den  tijd  van  den  stondenvloed , dikwijls  zeer  plot- 
seling , dikwijls  ook  na  bepaalde  gelegenheidsoorzaken , en 
kunnen  zoo  aanzienlijk  zijn , dat  de  zieken  in  flaauwte  vallen. 
Tot  de  plaatselijke  verschijnselen  behooren  ook  nog  de  aan- 
doeningen der  bekken-ingewanden : de  pisblaas  wordt  geprik- 
keld , haar  slijmvlies  ook  aangedaan  , en  de  pis  zet  eene  groote 
hoeveelheid  slijm  af,  de  blaas  wordt  scirrheus,  de  pislozing 
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pijnlijk,  en  soms  is  het  inbrengen  van  den  catheter  noodig ; 
hetzelfde  gebeurt  ook  in  den  endeldarm.  Gaat  de  verzwering 
verder  voort,  dan  vallen  stukken  van  de  baarmoeder  af,  of 
zij  wordt  doorboord  , de  naburige  deelen  kunnen  ontveld , 
en  de  pisblaas  en  endeldarm  aan  een  gedeelte  hunner  wan- 
den verwoest  worden,  zoodat  er  zich  blaas-  en  endeldarms- 
scheedefistels  vormen,  en  eindelijk  alle  bekkenkanalen  in  eene 
doorgevretene  cloaakholte  ineensmelten.  In  een  door  ons  waar- 
genomen geval  vulden  de  schaamlippen  zich  met  drekmassa’s ; 
in  een  ander  werd  het  heiligbeen  doorgevreten.  Wanneer  de 
pis  door  de  scheede  uitvloeit , zou  volgens  Churchill  eene 
scheikundige  wederzijdsche  werking  tusschen  de  pis  en  de  af- 
gescheidene stof  der  kankerzweren  plaats  grijpen,  en  vlokken 
van  gestolde  lymplia  gevormd  worden , die  aan  de  plooijen 
van  het  slijmvlies  der  scheede  vastkleven,  waarop  zich  eene 
groote  hoeveelheid  van  aardachtige  stoffen  uit  de  pis  afzet ; 
de  oppervlakte  der  scheede  wordt  hierdoor  ruw  en  oneffen, 
en  men  kan  ligt  in  dwaling  vervallen  door  te  meenen , dat  de 
geheele  scheede  in  het  ziekteproces  deel  nam. 

§ 25. 

Bij  deze  plaatselijke  verschijnselen , die  alleen  reeds  voldoende 
zijn  om  het  bestaan  der  zieken  allerellendigst  te  maken,  voe- 
gen zich  nu  nog  een  groot  aantal  van  algemeene  verschijnse- 
len , die  deels  een  gevolg  der  plaatselijke  stoornissen  zijn , 
deels  van  de  zich  steeds  sterker  ontwikkelende  kwaadsappigheid 
afhangen.  In  alle  gevallen  zal  men  eene  opgewektheid  des 
vaatstelsels  waarnemen  ; de  pols  is  klein , snel , zamengetrok- 
ken  , draadvormig,  en  wordt  vooral  na  eene  bloedvioeijing 
geheel  zwak  en  ledig.  Het  zenuwstelsel  vertoont  eene  groote 
afmatting,  en  het  zal  alleen  door  de  hevige  pijnen  gestadig 
opgewekt  gehouden  wrorden  en  in  stuipen  en  krampen  over- 
gaan ; maar  laten  de  pijnen  na , dan  is  de  zieke  geheel  luste- 
loos en  traag.  Het  wratervaatstelsel  wrordt  inzonderheid  in  de 
nabijheid  van  den  kanker  aangetast ; de  watervaten  zwellen 
op,  worden  pijnlijk  en  ontstoken;  maar  dikwijls  komen  ook 
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op  verwijderde  plaatsen  lymphatische  zwellingen  op,  $e , wel 
is  waar,  niet  kankerachtig,  maar  toch  zeer  torpide  en  hard- 
nekkig zijn.  De  huid  is  bijzonder  karakteristiek:  hare  kleur 
is  geel  of  meer  loodkleurig,  heet,  droog  en  ineengeschrom-^ 
peld , soms  met  kloven;  het  gelaat  is  ingevallen;  de  oogen 
hebben  eenen  donkeren  rand ; de  trekken  zijn  eigenaardig  ver- 
anderd , dikwijls  even  als  bij  teringzieken ; zij  zijn , als  het 
ware , door  de  pijn  vertrokken , meer  naar  boven  gehaald  en 
zeer  sterk  uitgedrukt , alsof  de  huid  alleen  over  de  beenderen 
was  gespannen.  De  spijsvertering  en  de  voeding  worden  reeds 
vioeg  gestoord:  de  zieken  verliezen  in  het  begin  den  eetlust, 
verteren  het  gebruikte  voedsel  slecht ; eindelijk  schijnt  de  maag 
volstrekt  niets  meer  aan  te  nemen , de  zieke  klaagt  over  wal— 
ging , en  braakt  eindelijk  alles  wreder  uit , dat  zij  gebruikt ; 
de  dorst  is  dikwijls  zeer  aanmerkelijk ; de  zieken  gevoelen 
eene  orandende  pijn  in  de  maagstreek , en  klagen  nu  eens 
over  verstopping , dan  wreder  over  buikloop , en  deze  beide 
toestanden  zijn  in  dezelfde  mate  lastig  en  nadeelig.  Het  been- 
stelsel wrordt  ook  door  de  kankerachtige  kwaadsappigheid  aan- 
getast ; de  beenderen  vertoonen  soms  eene  eigenaardige  broos— 
heid,  waarop  Dupuytren  bijzonder  de  aandacht  gevestigd  heeft. 
Het  ligchaam  vermagert ; de  zieken  zijn  in  den  hoogsten  graad 
zwrak ; er  voegen  zich  hectische  koorts , zuchtige  zwrelling , 
buikwaterzucht  enz.  bij  , en  de  zieke  wordt  eindelijk  van  hare 

kwellingen  door  eenen  moeijelijken  en  langzaam  verschijnenden 
dood  verlost. 

§26. 

Het  beloop  der  ziekte  is  in  het  algemeen  zeer  verschillend, 
en  er  schijnen  vele  invloeden  daarop  te  wrerken , zoo  als  de 
voim  ran  den  kanker,  de  individualiteit  en  de  levenswijze  der 
zieke,  de  uitwendige  omstandigheden.  Dikwijls  blijft  de  ziekte 
m het  scirrheus  tijdperk  lang  stilstaan;  in  andere  gevallen 
ontwikkelt  de  kanker  zich  reeds  vroeg,  en  verloopt  zelfs  zoo 
önel , dat  de  zieke  reeds  in  weinige  maanden  aan  den  rand 
van  het  graf  staat.  Blaar  de  ziekte  kan  ook  jaren  lang  duren , 
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en  ofschoon  er  ook  nooit  eene  volkomene  genezing  te  verwach- 
ten is,  komen  er  toch  somwijlen  tijden  tusschen , waarin  de 
zieke  zich  betrekkelijk  wel  gevoelt,  en  zich  misschien  aan 
eene  bedriegelijke  hoop  overgeeft.  De  zitplaats  der  ziekte  is 
doorgaans  de  baarmoederhals ; slechts  in  de  zeldzaamste  gevallen 
is  het  ligchaam  of  de  bodem  primair  ziek  geworden;  het  ge- 
beurt meer,  dat  deze  deelen  secundair  worden  aangetast. 

§ 27. 

De  oorzaken  dezer  ziekte  zijn  ons  nog  zoo  goed  als  geheel 
onbekend.  De  kanker  der  baarmoeder  komt  volstrekt  niet  zei- 
den  voor,  en  het  lijdt  geen  twijfel,  dat  een  groot  aantal  vrou- 
wen daaraan  bezwijkt.  Tanchon  heeft  in  het  Journal  des  Con- 
naissances  médicales , Novembre  1826,  eene  statistieke  opgave 
omtrent  de  menigvuldigheid  van  den  kanker  medegedeeld  , die 
uit  de  sterflijsten  van  Parijs  ontleend  is.  In  het  jaar  1830 
stierven  351  vrouwen  aan  ziekten  der  geslachts werktuigen , en 
hiervan  183  aan  kanker  der  baarmoeder;  in  het  jaar  1831 

stierven  379  ^tan  ziekten  der  geslachtswerktuigen , en  246  daar- 

■ . 

van  aan  baarmoederkanker  ; in  het  jaar  1832- — 396- — 230; 
1833 — 498 — 250  ; 1834—436—304;  1835—508—285;  de 
dood  door  kanker  der  baarmoeder  maakt  dus  meer  dan  de 
helft  van  alle  ziekten  der  geslachtswerktuigen  uit.  Dit  getal 
is  echter  iets  te  hoog,  en  zeker  zijn  eenvoudige  verhardingen 
en  andere  gezwellen  der  baarmoeder  hier  onder  gerekend.  In 
de  polikliniek  te  Berlijn  werd  gedurende  de  jaren  1829  — 35 
de  scirrhus  uteri  17  malen,  en  het  carcinoma  uteri  15  malen 
behandeld  , welke  getallen  tegenover  de  opgegevene  hoogst  ge- 
ring zijn.  Of  de  kanker  in  enkele  landen  menigvuldiger  is 
dan  in  andere,  laat  zich  naar  de  voorhanden  opgaven  niet  be- 
palen. Yolgens  Dewees  is  de  baarmoederkanker  in  Amerika 
zeldzamer  dan  in  de  landen  van  Europa ; maar  zijne  mee- 
ning  kan  hij  niet  met  stellige  daadzaken  bewijzen,  en  hij 
ontleent  haar  alleen  uit  de  uitkomsten  zijner  ondervinding  en 
uit  de  opgaven  der  Europische , voornamelijk  der  Engelsche 
schrijvers.  Wat  den  leeftijd  betreft,  heeft  men  aangenomen, 
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dat  de  kanker  zich  voornamelijk  tegen  den  tijd  van  den  ouden 
dag  ontwikkelt ; echter  heeft  zich  deze  opgave  hij  een  naauw- 
keurig  onderzoek  niet  in  die  mate  bevestigd , als  men  meende ; 
onze  ondervinding  stemt  daarmede  ook  geenszins  overeen  , en 
wij  kunnen,  als  ons  gevoelen,  alleen  opgeven,  dat  de  kanker 
voornamelijk  eene  ziekte  der  huwbare  vrouw  is,  en  bij  jonge 
meisjes  en  oude  vrouwen  slechts  zelden  voorkomt.  Hij  ont- 
wikkelt zich  het  veelvuldigs!  na  het  30^  jaar.  Boivin  en 
Dugés  hebben  ten  opzigte  van  den  ouderdom  der  aan  kanker 
lijdende  vrouwen  de  volgende  statistieke  opsomming  medege- 
deeld. Onder  de  20  jaren  — 12;  van  20—30  jaren  — 83; 
van  30—40  jaren  — 102;  van  40—45  jaren  — 106;  van 
45  tot  50  — 95  ; van  50  tot  60  — 7 ; van  60  tot  71  — 4. 
Volgens  de  tabel  waren  de  jaren  40  tot  45  de  gevaarlijkste  : 
echter  grijpt  in  deze  jaren  alleen  het  veelvuldigst  eene  ont- 
wikkeling van  den  scirrhus  en  eene  snelle  ontwikkeling  van 
denzelven  in  open  kanker  plaats ; de  ziekte  zelve  ontwikkelde 
zich  dikwijls  reeds  vroeger,  maar  kwam  niet  onder  geneeskun- 
dige behandeling,  zoodat  hieruit  het  groot  getal  der  tusschen 
40  en  45  vermelde  zieken  te  verklaren  is.  De  levenswijze 
der  zieken,  en  met  name  de  veelvuldige  uitoefening  van  den 
bijslaap,  zijn  door  vele  schrijvers  als  de  oorzaak  van  kanker 
beschouwd.  Echter  lijdt  deze  meening  eene  beperking  door 
de  daadzaak , dat  publieke  vrouwen  geenszins  veelvuldiger  dan 
andere , of  zelfs  dan  ongehuwde  meisjes  en  maagden  door  kan- 
ker aangetast  worden.  Onder  de  vele  door  ons  behandelde 
gevallen  van  baarmoederkanker  kwamen  er  inderdaad  slechts 
weinige  bij  publieke  vrouwen  voor,  en  TWier  zegt  ook, 

dat  hij  gedurende  zijn  driejarig  verblijf  van  1812 1815  als 

student  in  het  Capucijnen-  en  Sint-Lodewijks-Hospitaai  deze 
vreeselijke  ontaarding  maar  zelden  gezien  heeft,  ofschoon  hij 
altijd  meer  dan  200  publieke  vrouwen  voor  zijne  waarnemingen 
voorhanden  had,  en  dit  getal  zich  verscheidene  malen  in  het 
jaar  vernieuwde,  waarbij  men  nog  moet  aanmerken,  dat  een 
aanzienlijk  aantal  van  die  personen  haar  40ste  jaar  reeds  be- 
reikt hadden.  Collikeau,  die  als  geneesheer  in  verbeterhuizen 
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was  aangesteld,  en  dus  dikwijls  in  de  gelegenheid  was  om 
vrouwen  van  een  slecht  gedrag  te  onderzoeken , maakte  de- 
zelfde opmerking.  Ook  zag  Cullerier  onder  een  aanzienlijk 
getal  vrouwen , die  hij  in  het  hospitaal  voor  venerischen  be- 
handelde, nooit  kanker  bij  zweren  van  den  moedermond  ko- 
men. Men  moet  inderdaad  aannemen , dat  de  stand  en  de 
levenswijze  geen  zeer  belangrijken  invloed  op  het  ontstaan  des 
kankers  uitoefenen.  Hetzelfde  kan  omtrent  het  gestel  der  zieke 
beweerd  worden  ; wij  konden  bij  geene  derzelve  eene  werke* 
lijke  oorzaak , en  zelfs  geene  voorbeschiktheid  tot  kanker  vin- 
den , en  wij  zien  ook  , dat  de  overige  schrijvers  in  hunne  op- 
gaven over  dit  punt  volstrekt  van  elkander  afwijken.  Volgens 
Churchill  zouden  inzonderheid  vrouwen  van  een  lymphatisch 
temperament  tot  deze  ziekte  geneigd  zijn  , en  volgens  Téallier 
die,  welke  met  hevige  hartstogten  en  zenuwachtige  prikkel- 
baarheid begaafd  zijn.  Even  zoo  gaat  het  met  de  overige  oor- 
zaken , die  men  heeft  opgegeven , zoo  als  miskraam , zelfbe- 
vlekking, ruw  uitgevoerde  by  slaap,  inzonderheid  met  mannen, 
wier  roede  zeer  dik  en  lang  is,  veelvuldige  bevallingen,  veel- 
vuldige baarmoederbloedingen , de  invloed  van  hevige  gemoeds- 
bewegingen of  nederdrukkende  hartstogten , de  onthouding  van 
den  echtelijken  omgang,  de  onvruchtbaarheid,  het  bewonen 
van  groote  steden , het  verblijf  in  een  onzuiveren  dampkring , 
ontstekingachtige  tuberculeuse  aandoeningen  der  baarmoeder , 
bloedophoopingen  en  dergelijken.  Wanneer  zulke  oorzaken, 
zoo  als  die  dikwijls  door  de  schrijvers  opgegeven  worden,  in 
enkele  gevallen  eenen  nadeeligen  invloed  uitoefenden , kon  die 
toch  niet  dan  zeer  gering  zijn , en  alleen  tot  de  snellere  vol- 
making en  ontwikkeling  der  ziekte  bijdragen.  De  oorzaak  des 
kankers  moet  in  eene  diepgewortelde  verandering  der  bewerk- 
tuiging gezocht  worden , die  wezenlijk  eene  vochtontmenging 
uitmaakt , en  van  eenen  specifieken  aard  , maar  ons  nog  vol- 
strekt onbekend  is.  Wij  zagen  deze  kankerachtige  kwaadsap- 
pigheid dikwijls  aangeërfd,  zoodat  niet  zelden  vrouwen,  wier 
moeders  aan  die  ziekte  bezweken , tot  kanker  geneigd  zijn. 
Deze  kwaadsappigheid  is  soms  zeer  verborgen,  zoodat  oveiigens 
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gezond  en  bloeijend  uitziende  vrouwen  toch  den  kiem  der 
schrikkelijkste  ziekte  bij  zich  dragen,  en  zij  is  van  eene  zoo 
volstrekt  eigenaardige  natuur , dat  zij  van  uitwendige  invloeden 
bijna  volmaakt  onafhankelijk  schijnt  te  zijn.  Zij  staat  ook 
met  geene  andere  kwaadsappigheid  in  een  naauw  verband , zoo 
als  sommige  schrijvers  zochten  te  bewijzen,  b.  v.  met  klier- 
ziekte, jicht,  venusziekte  enz.;  want  ofschoon  zij  zich  ook 
niet  zeldzaam  bij  individu’s  ontwikkelt,  die  reeds  door  eene 
dezer  kwaadsappigheden  aangetast  zijn , worden  toch  in  andere 
niet  minder  menigvuldige  gevallen  bijna  volkomen  gezonde 
individu  s door  kanker  aangetast.  De  meening  van  verscheidene 
schrijvers , dat  de  kanker  uit  het  bijeenkomen  van  verscheidene 
kwaadsappigheden  ontstaat,  wordt  hierdoor  ook  wederlegd. 
Wij  moeten  dus  de  kankerkwaadsappigheid  voor  eene  ziekte 
sui  genens  houden,  waarop  de  vele  opgegevene  schadelijke 
invloeden  slechts  eene  ondergeschikte  werking  uitoefenen. 

§ 28. 

De  naaste  oorzaak  van  den  kanker  bestaat,  naar  ons  gevoe- 
len , in  eene  door  de  algemeene  kwaadsappigheid  opgewekte 
plaatselijke  werkzaamheid,  waardoor  vooreerst  eene  afzetting 
van  de  kankerachtige  stof  wordt  te  weeg  gebragt,  welke  dan 
door  het  boven  beschreven  ontwikkelingsproces  in  verwee- 
king  en  verzwering  overgaat,  en  de  gezonde  deelen  ver- 
woest. Echter  zijn  over  de  naaste  oorzaak  van  den  kanker 
door  de  schrijvers  velerlei  gissingen  opgegeven,  die  evenwel 
op  geene  zekere  onderzoekingen  berusten , en  die  wij  dus 
slechts  m het  kort  zullen  aanvoeren.  Broussais  en  zijne 
aanhangers  zien  in  de  slepende  ontsteking  de  naaste  oorzaak 
der  ziekte;  ook  beschouwt  E.  von  Siebolb  eene  ontste- 
kmgachtige  prikkeling  als  de  naaste  oorzaak  van  scirrhus  der 
baarmoeder,  als  ook  eene  ziekelijk  vermeerderde  ophoopin^ 
des  bloeds , waardoor  eene  uitstorting  van  eene  meer  of  min- 
der stolbare  en  voor  veelsoortige  veranderingen  vatbare  lympha 
in  het  weefsel  der  baarmoeder  ontstaat , en  inzonderheid  zou- 
en  de  aderlijke  ontstekingen  op  die  wijze  werken.  Het  lan®- 
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zaam  en  aanvankelijk  bijna  geheel  verborgen  ontstaan  des  kan- 
kers, de  onpijnlijkheid  der  baarmoeder  op  dien  tijd,  en  de 
naauwkeurige  ontleedkundige  nasporingen’,  maken  echter  alle 
ontstekingachtige  werkzaamheid  als  naaste  oorzaak  van  den 
kanker  der  baarmoeder  ten  zeerste  onaannemelijk.  Het  weef- 
sel , dat  primair  aangetast  wordt , laat  zich  ook  niet  bepalen  ; 
de  afzetting  van  de  massa  grijpt  in  het  eigen  weefsel  van  het 
aangedane  deel  plaats , en  verwoest  het  geheel  en  al  , zonder 
bij  voorkeur  een  of  ander  stelsel  te  sparen  ; deze  duidelijk  te 
bewijzen  daadzaak  is  echter  dikwijls  ontkend,  en  wij  vinden, 
dat  zeer  vele  schrijvers  één  stelsel  bij  voorkeur  als  de  oor- 
spronkelijke zitplaats  des  kankers  aannamen  , en  hem  daarvan 
lieten  uitgaan.  Hodgkin  zocht  te  bewijzen , dat  de  aanwezig- 
heid van  een  weivlies  van  een  kystenvormig  maaksel  tot  het 
ontstaan  van  kanker  noodig  is.  Patrix  zocht  de  zitplaats  der 
kankers  in  de  zenuwen , hetgeen  reeds  vroeger  door  SctiaFFER 
is  beweerd,  en  grondt  zich  hierbij  op  de  waarneming  van 
aangezigtspijn  van  eene  ongehoorde  hevigheid  bij  eenen  man 
als  voorbode  van  den  kanker.  Volgens  Ant.  Scarpa  worden 
alleen  de  uitwendige  zamengerolde  klieren  en  de  huid  door 
kanker  aangetast , of  die  deelen  , welke  met  een  verlengsel  of 
omgeslagen  deel  der  uitwendige  huid  bekleed  zijn,  en  de  baar- 
moederkanker  zou,  volgens  hem,  oorspronkelijk  alleen  in  het 
bekleedsel  der  scheede  te  zoeken  zijn  (Annali  universali  di 
medicina  compilati  dal  D.  Annib.  Omodei  , Milano  1823  , 
Febrajo).  Benj.  Travers  zocht  de  naaste  oorzaak  noch  daarin , 
dat  eene  natuurlijke  afscheiding  in  het  door  kanker  aangetaste 
deel  stilstaat , en  dan  eene  scherpte  aanneemt , die  de  in  de 
nabijheid  gelegene  deelen  verwoest,  noch  daarin,  dat  de  klie- 
ren door  eene  of  andere  oorzaak  een  vernielend  vergift  af- 
scheiden , maar  hij  beschouwt  de  klierachtige  deelen  daarom 
als  zitplaats  van  den  scirrhus , omdat  zij  rijkelijker  dan  andere 
deelen  van  vaten  zijn  voorzien , wrier  verrigting  afscheiding  en 
verbinding  van  nieuwe  grondstoffen  uit  den  bloedsomloop  is, 
en  hem  komt  het  zeer  waarschijnlijk  voor,  dat  zij  , wanneer 
zij  dit  hun  bedrijf  lang  krachtdadig  uitgeoefend  hebben , en 

VI.  4 
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dit  nu  ophoudt,  ziekelijke  bezinksels  vormen,  en  hunne  werk- 
zaamheid  aan  nieuwe  nuttige  weefsels  besteden  (Medico-sur- 
gical.  Transact.,  Yol.  XY,  P.  I , 1824).  Yolgens  Retzius  wordt 
bij  baarmoederkanker  het  eerst  het  slijmvlies  aangetast , en  de 
verettering  daarvan  strekt  zich  eerst  later  tot  haar  werkelijk 
weefsel  uit  (Ars  Berättelse  om  Svenska  Läkare  Sällskapets  Ar- 
beten  af  J.  S.  Eckström  , Stockholm  1825).  Dikwijls  heeft 
men  in  lateren  tijd  een  naauwer  verband  tusschen  den  kanker 
en  het  aderstelsel  gezocht , en  onderscheidde  men  eenen  scir- 
rhus  lymphaticus,  glandulosus  en  venosus.  Ten  opzigte  van 
al  deze  opgaven  kunnen  wij  alleen  dit  zeggen , dat  de  kanker 
in  zijne  voortgaande  ontwikkeling  alle  stelsels  van  een  deel 
aantast,  en  dat  die  gevoelens  over  zijne  oorspronkelijke  zit- 
plaats alleen  op  enkele  waarnemingen  berusten , waarin  juist 
bij  voorkeur  één  stelsel  aangetast  was,  en  de  ziekte  niet  ver- 
der voortging. 

§ 29. 

Ten  allen  tijde  heeft  de  herkenning  des  kankers  de  aandacht 
der  geneesheeren  tot  zich  getrokken,  maar  bijzonder  in  den 
laatsten  tijd , toen  uit  een  naauwkeurig  onderzoek  gebleken 
was , dat  velerlei  gezwellen  daarmede  kunnen  verwisseld  war- 
den , en  de  middelen  tot  onderzoek  zich  vermeerderd  hebben , 
zoodat  eene  meer  bepaalde  herkenning  mogelijk  is.  Ofschoon 
er  bij  den  ontwikkelden  kanker  moeijelijk  meer  twijfel  kan 
bestaan , en  het  onderzoek  door  de  scheede , het  uitzien  en  de 
ongemakken  der  zieke , als  ook  de  eigenaardige  reuk , den  kan- 
ker spoedig  doen  herkennen , is  toch  in  het  scirrheus  tijdperk 
ligt  eene  dwaling  mogelijk  , doordien  men  goedaardige  verhar- 
dingen voor  scirrheuse  houdt , en  omgekeerd , of  andere  dwa- 
lingen begaat , die  op  de  behandeling  eenen  zeer  gewdgtigen 
en  dik wr ij ls  zeer  nadeeligen  invloed  uitoefenen.  Yoordat  wij 
de  afzonderlijke  ziekten  en  de  bijzondere  onderscheidingstee- 
kenen  opgeven,  moeten  wij  nog  bijzonder  daarop  doen  letten, 
dat  men  ten  opzigte  der  voorspelling  nooit  uit  het  oog  mag 
verliezen , dat  de  kanker  altijd  met  eene  algemeene  ziekte  ge- 
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paard  is,  die  zich  op  eene  eigenaardige  wijze  openbaart,  en 
wanneer  deze  soms  aanvankelijk  slechts  in  eenen  geringen  graad 
is  uitgedrukt  , zal  zij  zich  toch  met  den  tijd  duidelijker  op- 
doen, en  altijd  een  gewigtig  punt  voor  de  herkenning  ople- 
veren. De  scirrhus  zal  nu  het  veelvuldigst  verwisseld  worden : 
1)  met  eene  eenvoudige  verharding  en  zwelling  der  baarmoe- 
der ten  gevolge  van  ontsteking  of  bloedophooping  in  dit  deel. 
De  onderscheidingsteekenen  zijn  hier:  a)  De  eenvoudige  zwel- 
ling is  minder  hard,  en  vertoont  bij  de  aanraking  eene  gladde 
onafgebrokene  oppervlakte,  terwijl  scirrhus  hardheid  en  onge- 
lijkheden aanbiedt,  b)  Voorts  wordt  de  verharding  gemeenlijk 
door  ontstekingachtige  verschijnselen  voorafgegaan , en  inzon- 
derheid is  zij  in  het  begin  bij  de  aanraking  zeer  pijnlijk.  De 
scirrhus  vormt  zich  volkomen  in  het  geheim;  de  pijnen  zijn 
ten  minste  in  het  begin  slechts  gering , klimmen  eerst  lang- 
zamerhand , en  worden  bij  de  aanraking  niet  vermeerderd, 
c)  Ook  is  de  ontwikkeling  bij  den  scirrhus  veel  langzamer  dan 
bij  de  eenvoudige  verharding,  daar  er  dikwijls  jaren  verloo- 
pen  , eer  hij  tot  eenen  aanmerkelijken  omvang  klimt,  d)  Bij 
het  onderzoek  met  den  scheedespiegel  vindt  men  het  slijmvlies 
der  baarmoeder  bij  kanker  van  eene  vuilwitte  kleur,  e)  Bij 
de  eenvoudige  verharding  wordt  door  eene  doelmatige  behan- 
deling de  genezing  spoedig  bewerkt,  terwijl  de  scirrhus  hier- 
door niet  verdeeld  wrordt.  f)  Hierbij  komt  nog  het  in  het 
oog  houden  van  den  kankeraanleg.  Wij  mogen  echter  niet 
ontveinzen,  dat  deze  onderscheidingsteekenen  niet  altijd  karak- 
teristiek genoeg  zijn , en  dat  dus  bij  het  ontstaan  der  ziekte 
niet  alle  twijfel  voor  den  geneesheer  opgeheven  is.  Dan  moet 
men  het  als  een  practischen  regel  beschouw  en , dat  men  het 
gezwel  voor  eene  goedaardige  verharding  dient  te  houden  , en  de 
daartegen  aangewezene  middelen  voor  te  schrijven,  daar  deze  ook 
in  het  eerste  tijdperk  des  kankers  nut  zullen  doen , en  bij  ver- 
waarloozing  zelfs  van  de  goedaardige  verharding  treurige  gevol- 
gen te  vreezen  zijn.  2)  De  bij  den  kanker  plaats  grijpende 
afwijkingen  van  den  stondenvloed  en  de  opkomende  bloedvloei- 
jingen  kunnen  gemakkelijk  den  kanker  doen  over  het  hoofd 
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zien , en  den  geneesheer  verleiden  , orn  op  de  stoornissen  van 
den  stondenvloed  zyne  voornaamste  oplettendheid  te  rigten , en 
deze  voor  de  eigenlijk  aanwezige  ziekte  te  houden  ; intusschen 
moeten  hem  de  aanhoudende  pijnen  in  de  schaamstreek  en  de 
overige  verschijnselen  van  scirrhus  spoedig  aansporen  om  een 
onderzoek  der  teeldeelen  te  verrigten , als  wanneer  de  aan- 
wezige ziekte  ligt  herkend  wordt.  3)  De  onderscheiding  van 
baarmoederpolypen  wordt  door  het  ontbreken  der  pijnen  en 
door  het  inwendig  onderzoek  verzekerd.  De  baarmoederpolypen 
zijn  onpijnlijk  bij  de  aanraking,  wreek,  veerkrachtig,  peervor- 
mig, op  eenen  steel  zittend,  bewegelijk.  4)  De  vezelige  ge- 
zwellen zitten  diep  in  de  zelfstandigheid  der  baarmoeder,  zijn 
omschreven  rond,  en  niet  gekwabd.  5)  Yan  de  zwangerschap 
onderscheidt  zich  de  kanker  der  baarmoeder  door  het  uitblijven 
der  maandelijksche  zuivering , door  het  ontbreken  der  pijnen 
in  het  bekken , en  door  het  inwendig  onderzoek , waarbij  de 
baarmoeder  wel  opgezet , maar  niet  oneffen  en  verhard  blijkt 
te  zijn.  Bij  de  zwangerschap  gaan  de  veranderingen  regelmatig 
voort,  bij  den  scirrhus  niet.  Toorts  zwellen  de  borsten  in  de 
zwangerschap , hetgeen  slechts  zelden  bij  scirrhus  uteri  plaats 
grijpt ; de  veranderingen  aan  den  tepel , die  men  in  de  zwan- 
gerschap opmerkt , ontbreken  bij  scirrhus  geheel.  Wanneer 
de  zwangerschap  met  scirrhus  uteri  verbonden  is , hetgeen  mo- 
gelijk is,  en  ook  wel  wordt  waargenomen,  dan  is  de  scirrhus 
gemakkelijk  te  herkennen , en  de  zwangerschap  moet  zoo  lang 
voor  twijfelachtig  gehouden  worden , totdat  men  het  kind  in  de 
baarmoeder  duidelijk  waarneemt,  en  de  uitzetting  der  baar- 
moeder door  de  buikhekleedselen  opmerkt.  6)  De  kankerach- 
tige verzwering  kan  met  andere  zweren  van  den  baarmoeder- 
hals , zoo  als  met  scrophuleuse , venerische  zweren  enz. , ver- 
wisseld worden.  De  onderscheidingsteekenen  van  deze  ver- 
schillende soorten  van  verzwering  zijn  de  volgende : bij  de 
kankerachtige  zweren  grijpt  er  in  den  omtrek  altijd  eene  zeer 
aanzienlijke  zwelling  der  baarmoeder  plaats , welke  een  scir- 
rheus  karakter  vertoont , en  op  wier  oppervlakte  de  verzwe- 
ringen zich  gevormd  hebben ; men  zal  op  deze  zelve  weder 
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fcirrheuse  uitwassen  waarnemen  ; zij  strekken  zich  in  de  diepte 
uit , laten  eenen  eigenaardigen , zeer  scherpen , stekenden  reuk 
herkennen , en  de  algemeene  aandoening  is  thans  altijd  zoo 
duidelijk  uitgedrukt,  dat  dit  reeds  zeer  veel  bijdraagt  tot  de 
herkenning  van  het  kankerachtig  karakter.  Wanneer  men  thans 
den  scheedespiegel  inbrengt,  zal  men  ook  door  den  vorm  der 
zweer  haren  aard  herkennen. 

§ 30.  * 

De  voorspelling  bij  den  kanker  der  baarmoeder  is  altijd 
hoogst  treurig,  en  is  hij  eens  duidelijk  als  zoodanig  ontwik- 
keld, dan  moet  men  bijna  alle  hoop  op  volkomene  genezing 
opgeven.  Alleen  in  het  begin  der  ziekte , bij  eene  niet  zeer 
sterk  uitgedrukte  algemeene  aandoening , en  bij  groote  zorg- 
vuldigheid van  den  kant  des  geneesheers  en  der  zieke , kan 
mogelijk  nog  in  zoo  ver  eene  genezing  bewerkt  worden,  dat 
de  bestaande  verharding  zich  verdeelt  , de  ziekte  geheel  ol 
ten  minste  verscheidene  jaren  verborgen  blijft , en  de  zieke 
volkomen  gezond  schijnt.  Enkele  , op  de  voorspelling  invloed 
uitoefenende  omstandigheden  mogen  naar  onze  ondervinding  niet 
zeer  hoog  gerekend  worden , daar  onder  de  gunstigst  schij- 
nende omstandigheden  de  dood  dikwijls  snel  invalt,  terwijl  in 
andere  gevallen , zelfs  onder  schijnbaar  hopelooze  omstandig- 
heden, het  leven  nog  lang  behouden  blijven  kan,  en  het  ons 
gelukt,  het  lijden  der  zieken  bijzonder  te  verzachten,  zonder 
dat  wij  de  oorzaak  daarvan  kunnen  opsporen.  In  het  algemeen 
is  de  voorspelling  bij  eene  groote  uitbreiding  des  kankers  , bij 
eene  slechte  levenswijze  der  zieke  en  bij  groote  zwakte  der- 
zelve,  als  ook  bijzonder  dan  ongunstig,  wanneer  de  verschijn- 
selen, die  het  kankerachtig  tijdperk  kenmerken,  buitengemeen 
sterk  uitgedrukt  zijn.  Door  verschillende  schrijvers  zijn  enkele 
verschijnselen , als  hoogst  gewigtig  voor  de  voorspelling , op- 
gegeven. De  meeste  hoop  zou  men,  volgens  E.  v.  Siebold 
en  Frank,  mogen  voeden  , wanneer  de  kanker  van  venerischen 
aard  is.  Ook  zou  bij  vrouwen , bij  welke  de  stondenvloed 
nog  voortduurt , inzonderheid  bij  ongehuwde  en  kinderlooze 
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vrouwen,  de  voorspelling  gunstiger  zijn,  omdat  de  scirrheuse 
verhardingen  niet  altijd  in  open  kanker  overgaan , en  soms  door 
de  ontlasting  van  bloed  afnemen,  in  den  tusschentijd  van  twee 
maand elijksche  tijdperken  toenemen  zouden,  zoodat  er  eene  pe- 
riodieke zwelling  schijnt  plaats  te  grijpen.  Dikwijls  zou,  volgens 
von  Siebold,  eene  onregelmatige  en  hevig  terugkeerende  bloed- 
vloeiing tot  in  den  hoogsten  ouderdom  de  plaats  van  de  voor- 
malige bloedontlasting  vervangen , en  de  scirrheuse  verharding 
geenen  kwaadaardigen  afloop  nemen , wanneer  er  zich  geene 
pijnen  en  stank  bij  voegen.  E.  von  Siebold  en  Kaphahn  stem- 
men voorts  daarin  overeen , dat  de  zwangerschap  niet  alleen 
geene  nadeelige  werking  op  den  scirrhus  heeft , zoolang  hij 
nog  op  dezen  trap  van  ontwikkeling  staat , maar  dat  zij  veel- 
eer somtyds  den  overgang  in  de  kankerzweer  verhoedt,  en 
hem  zelfs  genezen  kan.  Alleen  bij  den  in  open  kanker  over- 
geganen  scirrhus  zou  de  zwangerschap  gevaarlijk  zijn,  en  den 
dood  bespoedigen.  Yolgens  Colombat  zou  de  voorspelling  veel 
gunstiger  zijn,  wanneer  de  kanker  het  resultaat  eener  primitive 
verzwering  is.  Wij  hebben  echter  boven  reeds  gezegd , dat 
wij  aan  al  deze  omstandigheden,  ten  opzigte  van  de  voorspel» 
lieg , geene  groote  w^aarde  kunnen  hechten. 

§31. 

Wat  de  behandeling  des  kankers  aangaat,  mogen  wij  ons 
niet  verwonderen,  dat  wij  bij  de  schrijvers  zoo  verschillende 
gevoelens  aantreffen ; want  uit  hoofde  van  de  ongeneeslijkheid 
des  gebreks  zijn  de  meeste  tegenovergestelde  proeven  genomen. 
Wij  houden  het  voor  even  raadzaam , hier  noch  te  weinig , 
noch  te  veel  te  doen,  en,  ofschoon  onze  voornaamste  zorg  altijd 
op  de  palliative  hulp  moet  gerigt  zijn , evenwel  altijd  eene 
oms  temming  des  gestels  en  eene  vertraging  van  den  plaatselijken 
voortgang  der  kankerachtige  ontaarding  te  beproeven.  Maar 
niets  betoont  zich  schadelijker  dan  de  empirische  aanwending 
der  zoogenoemde  specifieke  middelen , en  zoo  velen , als  er 
daarvan  aangeprezen  zijn , zijn  zeker  alleen  vaker  tot  nadeel 
der  zieken  dan  tot  haar  nut  toegediend , daar  zij  op  den  kan- 
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ker,  die,  als  het  ware,  een  Noli  me  tangere  is , prikkelend 
werkten,  en  deszelfs  verweeking  en  verzwering  begunstigden. 
Wij  zullen  vooreerst  den  leefregel  opgeven  , en  vervolgens  de 
artsenijmiddelen,  die  voornamelijk  naar  het  tijdpeik  des  ge* 
breks  en  de  vergezellende  verschijnselen  moeten  ingerigt  wor- 
den. Bij  de  diaetetische  behandeling  der  kankers  komt  het 
eerst  de  voeding  der  zieke  in  aanmerking.  Deze  moet  volstrekt 
zacht  en  weinig  voedend  zijn:  hier  zal,  even  als  bij  iedere 
andere  kwaadsappigheid , eene  voedende  dieet  niet  zoozeer  de 
krachten  der  bewerktuiging  onderhouden,  als  wel  de  kwaad- 
sappigheid zelve  voedsel  geven,  en  ter  verergering  daarvan 
bijdragen ; eene  prikkelende  dieet  zal  niet  alleen  de  algemeene 
ontmenging  der  vochten  verergeren , maar  zij  zal  ook  op  het 
plaatselijk  gebrek  nadeelig  werken,  en  deszelfs  o vei  gang  in 
open  kanker  bespoedigen , en  ook  de  pijnen  doen  toenemen. 
Daar  voorts  de  maag,  vroeger  of  later , altijd  mede  in  het  lijden 
betrokken  wordt,  moet  reeds  uit  dien  hoofde  elk  voedend, 
zwaar  verteerbaar  voedsel,  volstrekt  vermeden  woiden.  Al 
deze  omstandigheden  toonen  duidelijk,  van  hoeveel  geuigt  de 
behoorlijke  regeling  van  de  dieet  is,  en  men  zal  indeidaad 
den  kanker  nimmer  met  eenigen  goeden  uitslag  behandelen , 
zoo  men  hieraan  niet  de  behoorlijke  zorgvuldigheid  besteedt. 
Melk  en  plantaardige  spijzen  moeten  der  zieke  bij  voorkeur 
aangeraden  worden  ; inzonderheid  zal  de  melk  zich  door  hare 
bedarende  werking  zeer  dienstig  betoonen.  Wij  hebben  in  het 
begin  der  ziekte  van  de  melkkuur  een  zeer  schitterenden  uitslag 
gezien,  waarbij  de  zieke  zich  alleen  met  melk  en  wittebrood 
voedde,  en  Dewees  voert  iets  dergelijks  aan.  Eene  formele 
hongerkuur  voor  te  schrijven , is  echter  niet  raadzaam ; al- 
leen wanneer  er  eene  venerische  kwaadsappigheid  mede  aan- 
wezig is,  kan  deze  zijn  aangewezen;  de  kankerachtige  kwaad- 
sappigheid  schijnt  echter  niet  van  dien  aard  te  zijn,  dat  de 
onthoudingskuur  haar  alleen  kan  overwiimen;  doorgaans  is  zij 
te  diep  in  de  bewerktuiging  geworteld,  om  daardoor  geheel 
uitgedelgd  te  worden  , en  ofschoon  zij  ook  eenigen  tijd  lang 
in  hare  verschijnselen  teruggaat , komt  zij  spoedig  weder  te 
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sterker  op , zoodra  de  zieke  tot  hare  vorige  leefwijze  weder- 
keert. Is  de  zieke  zeer  zwak,  hetzij  dat  zij  van  een  zwak- 
kelijk  gestel  is,  of  dat  zwakte  zich  ten  gevolge  der  ziekte 
ontwikkeld  heeft , dan  wordt  zelfs  tot  onderhoud  der  krachten 
eene  meer  voedende , maar  toch  ligt  verteerbare  en  nimmer 
prikkelende  dieet  noodzakelijk,  waarbij  aan  de  zieke  bouillons , 
ligte  vleeschsoorten , geleien  enz.  moeten  toegestaan  worden. 
Ook  wanneer  de  spijsvertering  later  zeer  gezonken  is,  en  de 
maag  alle  gebruikte  spijzen  terugstoot,  moet  men  maag-  en 
specerij  achtige  middelen  toedienen,  om  op  deze  wijze  de  spijs- 
vertering te  verbeteren.  Een  tweede  gewigtig  punt , dat  op- 
merking verdient , is  de  dampkring , w aarin  de  zieke  leeft : deze 
moet  zuiver  en  droog  zijn;  de  kamer  moet  behoorlijk  gelucht 
kunnen  worden,  en  mag  niet  te  klein  zijn ; inzonderheid  wrordt 
dit  in  het  laatste  tijdperk  der  ziekte  noodzakelijk,  daar  de 
kamer  alsdan  door  de  stinkende  uitdampingen  der  zieke  verpest 
wordt.  Ten  derde  zorge  men  daarvoor,  dat  de  zieken  rust 
houden , en  niet  te  veel  loopen.  Wij  zijn  wel  niet  van  het 
gevoelen  van  Dewees  , dat  de  zieke , om  het  even  of  de  ziekte 
in  haar  ontstaan  is  of  zich  reeds  verder  ontwikkeld  heeft  , vol- 
strekt in  eene  horizontale  ligging  moet  blijven.  Hij  gelooft , dat 
hierdoor  de  bloedsomloop  gelijkmatig  gemaakt , de  te  groote 
werkzaamheid  verminderd , de  prikkeling , die  de  beweging 
veroorzaakt,  verwijderd,  en  de  drukking  der  onderbuiksinge- 
wanden op  den  bodem  der  baarmoeder , wraardoor  haar  hals 
geprikkeld  wordt,  verminderd  wordt.  Echter  zullen  al  deze 
voordeelen  door  eene  volstrekte  rust  niet  zeker  bereikt  worden , 
en  deze  zal  bij  eenen  langen  duur  der  ziekte  niet  alleen  on- 
mogelijk , maar  ook  schadelijk  zijn , doordien  de  verrigtingen 
der  bew  erktuiging  gestoord , inzonderheid  de  spijsverterings- 
werktuigen  tot  onwerkzaamheid  gebragt,  en  het  gebrek  op 
deze  wijze  ligt  verergerd  worden  kan.  Zoo  dus  wel  alle  in- 
spanning en  vermoeijenis  verhoed  moet  worden , is  toch  het 
bestendig  horizontaal  liggen  der  zieke  nooit  aan  te  raden , zoo 
lang  zij  niet  zoo  verzwakt  is , dat  het  zitten  zelf  haar  moeije- 
lijk  wordt.  In  het  scirrheus  tijdperk  zijn  matige  bewegingen, 
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inzonderheid  in  de  vrije  lucht,  volkomen  onschadelijk,  en  al- 
leen later , wanneer  men  bloedvloeijingen  vreest , of  deze  reeds 
werkelijk  verschenen  zijn,  houde  men  de  zieke  in  eene  hori- 
zontale of  meer  zittende  houding.  Eene  voorts  zeer  opmer- 
kenswaardige bijzonderheid  is  de  zindelijkheid,  die,  wranneer 
zij  met  behoorlijke  zorgvuldigheid  wordt  in  acht  genomen , de 
behandeling  belangrijk  kan  ondersteunen.  Zy  bestaat  inzonder- 
heid daarin,  dat  men  het  ophoopen  van  slijm,  en  over  het 
geheel  van  de  kankerachtige  afscheidingen  in  de  scheede , het 
bevochtigen  der  uitwendige  teeldeelen  met  dezelve  en  het  mor- 
sig maken  van  het  lijf-  en  bedlinnen  daardoor  verhoedt,  en 
den  stank , die  zich  rondom  de  zieke  verspreidt , zooveel  mo- 
gelijk zoekt  te  vermijden  en  te  verwijderen.  Zoo  men  hiervoor 
niet  behoorlijk  zorg  draagt,  zal  de  toestand  der  zieke,  inzon- 
derheid wanneer  de  ziekte  eens  tot  open  kanker  ontwikkeld 
is,  in  eene  hooge  mate  verergerd  worden;  de  in  de  scheede 
of  in  de  teeldeelen  nablijvende  afscheidingen  worden  scherp  en 
bijtend,  de  ontwikkeling  en  verwoesting  van  den  kanker  gaat 
sneller  voort,  de  prikkeling  is  veel  aanzienlijker , en  hierdoor 
kunnen  de  hevigste  pijnen  veroorzaakt  worden.  Ook  zullen 
de  uitwendige  teeldeelen  en  de  nabijgelegene  deelen , de  bil- 
naad, de  aars  en  de  binnenzijde  der  dijen  in  verzwering  over- 
gaan en  zeer  pijnlijk  worden.  Wordt  het  linnen  bevuild, 
dan  wordt  ook  het  liggen  der  zieke  des  te  lastiger ; voorts 
verspreidt  zich  door  de  ophooping  der  stoffen  een  onverdrage- 
lijke stank , die  alle  vreemde  personen  van  de  zieke  wegschrikt , 
haar  zelve  ook  in  den  hoogsten  graad  hatelijk  is,  en  op  de 
geheele  bewerktuiging  zoo  schadelijk  werkt,  dat  de  ongunstigste 
verschijnselen , zoo  als  de  hectische  toestand  enz.,  des  te  snel- 
ler te  voorschijn  komen.  Het  is  dus  dringend  noodzakelijk , 
om  de  uitwendige  teeldeelen  door  veelvuldig  wrasschen  met 
laauw  water  altijd  zuiver  te  houden , inspuitingen  van  kauw 
water  met  een  weinig  zeep,  van  een  afkooksel  van  lijnzaad, 
of  een  specerijachtig  aftreksel  in  de  scheede  te  verrigten,  het 
linnen  der  zieke  dikwijls  te  verwisselen,  en  door  vaak  bij  her- 
haling aangelegde  stopdoeken  de  uit  de  scheede  uitvloeijende 
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vochten  op  te  vangen  en  te  verwijderen.  Zoo  hierop  niet 
reeds  verbetering  van  den  reuk  volgt , dan  is  het  zeer  doel- 
matig, om  die  middelen,  welke  eene  specifieke  kracht  tot 
wegneming  van  den  stank  hebben , deels  voor  inspuitingen , 
deels  voor  wasschingen  te  gebruiken,  of  ergens  in  de  kamer 
der  zieke  te  plaatsen  ; men  heeft  tot  dit  einde  het  gebruik  van 
chlore , van  kalk , van  brandige  houtazijn  en  koolzuurgas  aan- 
geraden. Chlore  schrijft  men  zoo  voor,  dat  men  eene  oplos- 
sing van  chloorkalk , en  dat  wel  twee  tot  vier  drachmen  op 
zes  tot  acht  oneen»,  of  van  chloorsoda  gj  tot  £ij  op  zes  tot 
acht  oneen  wrater  in  de  scheede  spuit.  Bij  zeer  groote  prik- 
kelbaarheid moeten  deze  oplossingen  echter  zwakker  gebruikt 
worden.  Wanneer  er  zich  een  zeer  slechte  reuk  in  de  kamer 
verspreidt , is  het  nederzetten  van  kleine  hoeveelheden  chloor- 
kalk , met  een  weinig  water  bevochtigd , zeer  aan  te  raden. 
De  kalk  kan  op  dezelfde  wijze  als  de  chlore  aangewend  wor- 
den , of  als  kalkwater , zoo  als  dit  in  de  apotheek  voorhanden 

is.  Yolgens  de  door  Dewees  gen  o men  e proeven,  zou  eene 

oplossing  van  ongebluschte  kalk  en  een  aftreksel  van  kamillen , 
die  men  vóór  het  gebruik  geheel  helder  laat  bezinken  , een 
der  werkzaamste  vormen  zijn  ; hij  raadt  voorts  bijtende  kalk 
op  verschillende  plaatsen  van  de  kamer,  en  zelfs  onder  de 

beddelakens  neder  te  leggen.  De  brandige  houtazijn  wordt 
in  eene  slappe  oplossing  in  de  teeldeelen  ingespoten,  of  men 
bevochtige  stopdoeken  daarmede,  die  men  voor  de  teeldeelen 
legt.  Het  gebruik  van  koolzuurgas  is  door  Dewees  aangeraden ; 
deze  geeft  op , dat  hij  bij  verscheidene  zieken  door  het  inlei- 
den van  dit  gas  in  de  scheede  groote  verzachting,  en  voor 
eenigen  tijd  het  geheel  teruggaan  van  den  slechten  reuk  be- 
reikt heeft.  Het  gas  werd  door  eene  buigbare , behoorlijk 
lange  en  wijde  buis  geleid , welke  aan  de  opening  van  eene 
flesch , waarin  verdund  zwavelzuur  en  koolzure  kalk  bevat  is , 
stevig  bevestigd  was.  Deze  kunstbewerking  moet  twee-  of 
driemalen  daags  herhaald  worden.  In  eenige  gevallen  ver- 
zachtte dit  gas  de  hevigheid  der  pijnen,  en  verminderde  de 
scherpte  der  uitvloeijende  vochten.  Deze  hier  opgegevene  meer 
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diaetetische  behandeling  moet  in  hare  geheele  uitgestrektheid 
gedurende  den  geheelen  tijd  der  ziekte  met  naauwkeurigheid  en 
zorgvuldigheid  doorgezet  worden. 

§ 32. 

De  geneeskundige  behandeling  des  kankers  moet  bovenal 
naar  het  tijdperk,  waarin  de  ziekte  verkeert,  worden  onder- 
scheiden , zoodat  men  naauwkeurig  moet  opletten , of  de  ziekte 
nog  als  scirrhus  bestaat,  of. reeds  tot  open  kanker  ontwikkeld 
is,  of  ten  minste  duidelijk  de  neiging  vertoont  om  daarin  over 
te  gaan.  Boven  hebben  wij  reeds  opgegeven , dat  men  naar 
ons  gevoelen , bij  den  kanker  der  baarmoeder , zoowel  met 
in-  als  met  uitwendige  middelen  veel  te  driest  omgaat , en 
doorgaans  veel  te  veel , en  dat  wel  ten  nadeele  der  zieke , ge- 
daan heeft.  Het  schijnt  alsof  men  zich  geregtigd  gevoeld  had 
om,  dewijl  men  inderdaad  weinig  of  in  het  geheel  niets  kan 
doen,  geheel  empirisch  te  handelen,  en  van  alle  kanten  buiten- 
sporig te  werk  te  gaan.  Zoolang  het  gebrek  nog  als  scirrhus  aan- 
wezig is,  beproeve  men  het  nog  door  eene  behoorlijke  dieet 
en  levenswijze  en  het  gebruik  van  oplossende  middelen , van 
middenzouten  , extracten , door  algemeene  baden , door  het 
inwendig  gebruik  der  natuurlijke  oplossende  wTateren  en  door 
de  aanwending  van  alterantia  in  kleine  giften , waaronder  wij 
ook  meer  de  plantaardige , zoo  als  de  Sarsaparille  enz.  aan- 
raden , eene  omstemming  en  verbetering  van  het  geheele  gestel 
te  weeg  te  brengen.  Naar  onze  ondervinding  is  van  al  de 
als  specifica  aangeprezene  middelen  geen  zoo  werkzaam  als  de 
dierlijke  kool,  die  in  giften  van  10 — 30  grein  dagelijks  drie- 
tot  viermalen  toegediend  wrordt.  Verscheidene  gevallen  van 
scirrhus  uteri , die  W einig  hoop  gaven , werden  door  dit  mid- 
del zoover  hersteld , dat  er  slechts  eene  matige  verharding  van 
den  baarmoederhals  overbleef.  Alle  sterkere  aantasting  moet 
men  mijden  , inzonderheid  de  toediening  van  sterker  werkende 
middelen , die  men  als  specifica  in  zeer  groote  giften  aangewrend 
heeft,  waardoor  echter  altijd  slechts  eene  grootere  verwoesting 
des  ligchaams  te  weeg  gebragt  werd.  Alleen  wanneer  er  zamen- 
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stellingen  aanwezig  zijn , zoo  als  wanneer  andere  kwaadsappig- 
heden zich  met  de  kankerachtige  vereenigen , kunnen  de  mid- 
delen , die  daartegen  passen , toegediend  worden.  Plaatselijk 
kunnen  wij  ook  alleen  aanraden , om  vooral  voor  het  zuiver 
houden  der  teeldeelen  te  zorgen  , en  niet  door  de  plaatselijke 
aanwending  van  prikkelende  middelen  de  ontwikkeling  der 
ziekte  te  bevorderen ; zelfs  het  aanzetten  van  bloedzuigers  aan 
den  hals  der  baarmoeder,  dat  zoo  hoog  geroemd  is,  scheen 
ons  in  eenige  gevallen  de  ontwikkeling  des  kankers  te  bespoe- 
digen , terwijl  in  het  eerste  tijdperk  afleidende  bloedzuigers , op 
de  heiligbeensstreek  aangezet , zich  nuttig  betoonden.  Zachte 
inspuitingen  en  afleidingen  naar  de  uitwendige  huid , door  het 
inwrijven  van  Napelsche  zalf,  of  braakwijnsteenzalf , door  het 
aanleggen  van  blaartrekkende  pleisters  enz. , zyn  de  plaatselijke 
middelen,  die  men  hier  kan  aanraden. 

§ 33. 

Wij  hebben  hier  in  het  algemeen  ons  gevoelen  over  de  be- 
handeling van  den  kanker  der  baarmoeder  opgegeven  , en  zul- 
len nu  de  verschillende  behandelingswijzen , zoo  als  die  door 
de  schrijvers  zijn  aanbevolen,  nader  toelichten.  De  ontsteking- 
werende  behandeling  heeft  vooral  in  latere  tijden  talrijke  aan- 
hangers gevonden , daar  zoowel  zij  , die  de  ziekte  voor  plaat- 
selijk en  van  ontsteking  uitgaande  houden,  als  ook  die,  welke 
in  haar  eene  ziekte  van  het  geheele  gestel  zien , de  ontsteking- 
werende  geneeswijze  als  aangewezen  beschouwen ; de  eersten , 
omdat  zij  de  plaatselijke  ontsteking  wegneemt,  de  anderen, 
omdat  de  kwaadsappigheid  het  best  door  het  wegnemen  der 
vochten  zou  te  verhelpen  zijn.  Dewees  spreekt  ten  sterkste 
voor  de  ontstekingwerende  behandeling ; hij  schrijft  bloedont- 
lastingen voor,  omdat  een  versnelde  pols  bijna  altijd  de  ziekte 
vergezelt,  of  het  slagaderstelsel  ligt  bij  geringe  aanleidingen 
opgewekt  wordt;  de  aderlating  moet  men  bij  eene  meer  alge- 
meene  opgewektheid  verrigten , en  wanneer  er  plaatselijke  pijnen 
aanwezig  zijn,  bloedzuigers  op  het  lijdend  deel  zetten.  Hij 
wil  de  bloedontlastingen  niet  slechts  bij  volbloedige  voorwerpen 
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aanwenden,  maar  ook  in  alle  overige  gevallen,  en  geeft  bo- 
vendien op , dat  de  bloedontlastingen  de  neiging  der  baarmoe- 
der tot  bloedingen  schijnen  te  verminderen.  Aan  plaatselijke 
bloedontlastingen  geeft  hij  de  voorkeur , en  laat  bloed  aan  de 
binnenzijde  van  de  dijen  ontlasten.  Hij  schrijft  voorts  altijd 
de  toediening  van  purgeermiddelen  voor,  en  wil  daardoor 
slechts  matige  weiachtige  ontlastingen  van  het  darmkanaal 
voortbrengen,  maar  deze  lang  achtereen  voortzetten.  Colombat 
wil  de  aderlatingen  dan  aanwenden , wanneer  de  vrouw  jong 
en  volbloedig , de  pols  vol , en  inzonderheid , w anneer  er  eene 
bloedophooping  naar  de  baarmoeder  aanwezig  is.  Volgens  dezen 
schrijver  zou  de  aderlating  op  den  arm  niet  slechts  door  ver- 
mindering van  de  hoeveelheid  bloeds , maar  ook  als  revulsief 
middel  werken.  Men  moet  de  aderlating  altijd  slechts  acht 
dagen  vóór  of  na  de  maandelijksche  zuivering  verrigten,  en 
zeldzamer  daartoe  overgaan , w anneer  de  ziekte  reeds  lang  ge- 
duurd heeft.  He  regelmatige  aanwending  van  de  algemeene 
bloedontlastingen , en  haar  nut  bij  de  behandeling  der  kan- 
kerachtige en  ontstekingsziekten  der  baarmoeder , zou  reeds  van 
de  tijden  van  Hippocrates  dagteekenen.  De  plaatselijke  bloed- 
ontlastingen aan  den  aars , aan  de  schaamspleet , aan  de  dijen 
of  in  de  nabijheid  des  bekkens , verw  erpt  Colombat  , omdat 
zij  met  uitzondering  van  wreinige  gevallen  de  bloedophooping 
naar  de  baarmoeder  vermeerderen  ; het  aanzetten  van  bloed- 
zuigers aan  de  baarmoeder  wil  hij  niet  geheel  verwerpen , maar 
zegt  toch , dat  zij  niet  zelden  de  bloedophooping  naar  dit  deel 
versterken , en  dat  bij  de  scirrheuse  verharding  elk  bloedzui- 
gerwondje  in  eene  kankerachtige  verzwering  kan  overgaan. 
Téallier  , die  de  bloedontlastingen  voor  bijzonder  aangewezen 
houdt,  geeft  op,  dat  men  bij  dezelve  niet  uit  het  oog  mag 
verliezen , dat  ieder  terugkeer  van  den  stondenvloed  voor  de 
inzonderheid  zieke  baarmoeder  een  stormachtig  tijdperk  is , 
welks  schadelijke  werkingen  men  zooveel  mogelijk  moet  tegen- 
gaan , en  dat  wel  daardoor,  dat  men  de  hoeveelheid  bloeds 
vermindert,  en  hetzelve  zooveel  mogelijk  door  het  openen  van 
eenen  uitgang  in  de  bovenste  deelen  verwijdert.  De  aderlating 
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op  den  arm  verdient , volgens  hem  , altijd  de  voorkeur.  Heeft 
men  door  deze  aderlatingen  de  hevigheid  der  baarmoederont-* 
steking  gedempt,  en  blijft  er  dan  nog  verharding  van  den 
baarmoederhals  na,  welke  pijnlijk  op  het  betasten  is,  en  aan 
algemeene  ontstekingwerende  middelen  weerstand  biedt , dan 
moet  men  zijne  toevlugt  nemen  tot  plaatselijke  bloedontlastin- 
gen door  bloedzuigers  en  in  den  uitersten  nood  tot  verdee- 
lende  middelen.  De  bloedzuigers  laat  men  aan  den  baar-* 
moederhals  zelven  zetten.  Yolgens  E.  von  Sïebold  hangt  het 
ontstaan  des  kankers  altijd  met  ontstekingachtige  prikkeling 
of  ziekelijk  vermeerderde  ophooping  van  bloed  zamen  , en  er 
ontwikkelt  zich  óf  eene  slagaderlijke  óf  eene  meer  aderlijke 
ontsteking.  Bij  de  slagaderlijke  ontsteking  is  dan  de  behan- 
deling tegen  metritis  aangewezen , en  er  moeten  algemeene  en 
plaatselijke  bloedontlastingen  verrigt  en  inwendig  ontsteking- 


weiende  middelen  toegediend  worden ; bij  de  aderlijke  ontste- 
king zouden  plaatselijke  bloedontlastingen  te  pas  komen.  Ter 
gunste  voor  de  bloedontlastingen  spreken  voorts  ook  Clarke, 
Baüdelocque  (Froriep’s  Notizen,  Bd.  XI,  N°.  10),  Carus 
(Lehrbuch  der  Gynaekologie) , Treille  (Annales  de  la  médé- 
cine  physiologique  par  F.  Y.  S.  Brolssais  , I , 1822,  Février) , 
Püel  (Archiyes  générales  de  medecine , 1825,  Oct.)  Lisfranc 
(Revue  médicale  francaise  et  étrangére  et  Journal  de  clinique 
de  l’Hótel-Dieu  , 1826,  Févr.),  Fallot  (Journal  complément, 
du  Dict.  des  Sciences  méd. , Tom.  XXIY,  Cah.  95),  Gauvert, 
LaRROQUE  , CoRNELIANI  , GaüSSAND  , WeNZEL  , KaPHAHN  , De- 
sormeaux  enz.  In  weerwil  van  het  aantal  en  het  aanzien  dezer 
genees  ïeei  en , die  bij  den  kanker  van  de  baarmoeder  en  van 
in  de  algemeene  en  plaatselijke  bloedontlastingen  veel 
verhouwen  stellen,  kunnen  wij  geenszins  gunstig  daarover  spre- 
en  at  de  gevoelens  van  diegenen  aangaat,  welke  theore- 

1SC  let  "Ut  der  Woedontiastingen  zoeken  te  bewijjfen  , hebben 

wij  reeds  boven  aangetoond,  dat  de  aard  van  den  kanker  vol- 
s lekt  eigenaardig  is , en  met  de  ontsteking  niets  gemeens  heeft ; 
maar  het  ellernunsf  mogen  wij  aannemen  , dat  de  algemeene 
ca  sappig  leid  door  bloedontlastingen  verbeterd  wordt.  Wan- 
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meer  de  kwaadsappigheid  op  eene  gebrekkige  menging  der  voch- 
ten berust,  zal  de  ontlasting  der  vochten  haar  niet  kunnen 
omstemmen ; integendeel  zien  wij , dat  de  bewerktuiging  de 
verlorene  vochten  des  te  sneller  weder  voortbrengt,  maar  ook 
op  eene  tegennatuurlijke  wijze,  zoodat  reeds  uit  dien  hoofde 
te  groote  aderlatingen  nadeelig  werken.  Daar  zij  bovendien 
altijd  eene  zwakte  te  weeg  brengen , moeten  zij  in  alle  opzig- 
ten  vermeden  worden.  De  plaatselijke  bloedontlastingen  in  de 
bekkenstreek  zijn  alleen  in  het  eerste  tijdperk  heilzaam,  en 
bij  ontwikkelden  kanker  als  onwerkzaam  en  nutteloos  te  be- 
schouwen , en  die  aan  de  baarmoeder  zelve  als  dadelijk  na- 
deelig , omdat  de  prikkeling  der  bloedzuigerbeten  gevaarlijk 
kan  worden.  Zoo  de  genoemde  geneesheeren  zich  bij  de  aan- 
wijzing der  bloedontlastingen  op  eigene  gemaakte  gunstige  waar- 
nemingen beroepen , moeten  wij  als  ons  gevoelen  opgeven , 
dat  zij  eenvoudige  verhardingen  van  den  baarmoederhals  van 
volmaakt  goedaardige  soort  voor  scirrheuse  verhardingen  ge- 
houden hebben  , en  ten  gevolge  daarvan  de  heilzame  werkingen 
zagen.  Werkelijk  nut  zullen  dus  de  bloedontlastingen  bij  dit 
gebrek  nooit  aanbrengen  ; echter  valt  het  niet  te  ontkennen  , 
dat  in  zeldzame  gevallen,  in  het  begin  der  ziekte,  of  bij  den 
overgang  van  scirrhus  in  open  kanker , ontstekingaehtige  prik- 
kelingen zich  daarbij  kunnen  voegen , die  plaatseiijke  en  alge- 
meene  bloedontlastingen  bij  zeer  krachtige  volbloedige  voor- 
werpen vereischen.  Echter  zijn  die  gevallen  zeldzaam , en  men 
moet  altijd  met  bloedontlastingen  spaarzaam  zijn ; de  oorzaak 
der  prikkeling  is  niet  te  verwijderen;  zij  zal  steeds  voortwer- 
ken ; het  nut  der  bloedontlasting  gaat  spoedig  voorbij  , en  al- 
leen de  daardoor  te  weeg  gebragte  zwakte  blijft  na.  De  schijn- 
baar ontstekingachtige  prikkeling  is  niet  zelden  van  eenen  meer 
zenuwachtigen  aard,  en  de  bloedontlasting  zal  dan  niet  eens 
voorbijgaand  nut  hebben. 

§ 34. 

Het  aantal  van  die  middelen , welke  men  als  specifica  tegen 
kanker  aangeprezen  heeft,  is  zeer  aanzienlijk,  zonder  dat  men 
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echter  aan  een  derzelve  groote  waarde  kan  toekennen.  Wij 
hebben  boven  reeds  gezegd , dat  wij  van  de  dierlijke  kool  nog 
het  meeste  nut  gezien  hebben,  en  zullen  de  overige  middelen 
kort  opgeven.  Hiertoe  behooren : de  Calendula  (Westring), 
de  aqua  laurocerasi  (Osiander)  , cicuta  (Gessner  , Girard  , 
Hufeland  enz.) , electriciteit  en  galvanismus  (Brisbana  en 
Walther)  , de  zoutzure  zwaaraarde  (Hufeland)  , de  antimonia- 
lia  (Rowley  en  Dowman  , Treden)  , aconit  (Greding)  , digi- 
talis (Mayer)  , kwikzilver  (Ruysch  , Julenius  , Harris  en  Dom- 
ling)  , sal  ammoniacum  (Justamond)  , belladonna  (Gataker)  , 
mezereum  (Home),  arsenik  (Justamond,  Stark,  Rush,  Mi- 
chaelis enz.),  de  ijzerbereidingen  (Justamond,  Mark  en  Car- 
Michael,  Völker  en  Rust),  lood  (Gessner  , Stroenheyder  , 
Horstius  enz.),  solanum  dulcamara  (Gataker,  Oribasius  en 
Carrère),  de  vaste  en  vlugge  loogzouten  (Barker,  Martinet  , 
Barbette),  de  barytpraeparaten  (Crawford)  , kina  (Hornberg, 
Vieussens  , Plenk)  , het  uitgeperst  sap  van  chelidonium  en  zwa- 
velzuur zink  (Berchelmann)  , kalkwater  (Vogel)  , de  orobanche 
virginiana  (Barton  en  Bensell)  , sedum  acre  (Buchholz  en 
Quesnay),  onopordium  acanthium  (Goelike  , Handel,  Junker. 
en  Ross),  myrrhe  (Nicolas),  het  koolzuur  gas  (Beddoes,  In- 
gen hols  z , Percival  , Peyrilhe)  , hydrosulphuretum  ammoniae 
(Burns)  , peterolie  (Ramazzini  en  Pierce)  , rhododendrum  chry- 
santhemum (Pallas)  , bittere  tonica  met  loogzouten  (Peyrilhe)  , 
belladonna  met  rhabarber  (Evers),  plumburn  cyanic.  of  Jiy- 
drocyan.  (Nauche)  , aurum  oxydat.  of  mufiaticum  (Chrestien, 
Nauche,  Westring,  Gozzi),  iodium  (Wagner,  Hill,  Copland, 
Teallier,  Churchill),  het  moederkoorn  (Pauly  , Malgaigne  , 
"Vigny),  de  verbinding  van  extractum  cicutae  met  calomel  (v.  Sie- 
bold),  fucus  helminthochorton  (Latourette  en  Farr).  Al  deze  en 
vele  andere  middelen  zijn,  ofschoon  zij  al  door  enkele  schrijvers 
zijn  aangeprezen,  toch  weder  door  anderen  verworpen,  en  naar 
onze  ondervinding  kunnen  wrij  ook  aan  geen  derzelve  eene  specifieke 
werking  toekennen ; daar  velen  op  de  bewerktuiging  prikkelend 
en  wezenlijk  schadelijk  werken,  zal  men  in  een  grooter  aantal  van 
genaken  \eleilei  nadeelen  ten  gevolge  daarvan  waarnemen. 
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§ 35. 

Uitwendig  is  ook  een  groot  aantal  middelen  aangeprezen. 
De  baden  zijn  in  verschillende  vormen  gebruikt , als  geheele 
halve , zitbaden , en  zij  bestaan  óf  uit  enkel  laauw  water  , óf 
werken  verzachtend  en  versterkend.  Wij  erkennen  in  dezelve 
middelen , die  in  vele  opzigten  doelmatig  zijn  : zij  bevorderen 
de  huidwerkzaamheid , houden  de  bij  den  kanker  zoo  Ihn  strak 

U (J 

wordende  huid  lenig , bedaren  het  vaat-  en  zenuwstelsel , en 
dragen  veel  bij  tot  de  zindelijkheid.  Inzonderheid  kunnen  wij 
dit  voordeel  van  geheele  baden  verwachten,  waarbij  men  Kreuz- 
nacher  moederloog  of  zeezout  voegt.  De  halve  en  zitbaden 
zijn  minder  werkzaam , en  veroorzaken  ligt  bloedophooping 
naar  de  onderste  gedeelten  des  ligchaams , hetgeen  men  altijd 
moet  vermijden;  echter  kunnen  in  vele  gevallen,  waar  de  ge- 
heele baden  niet  goed  verdragen  worden , de  zitbaden  met  Kreuz- 
nacher  moederloog  aangeraden  worden.  Naar  gelang  der  aan- 
wezige toestanden  gebruike  men  de  eenvoudige  waterbaden , 
de  meer  verwreekende  of  versterkende.  De  temperatuur  der 
baden  moet  matig  warm  zijn,  en  de  zieke  een  kwartier  tot 
een  geheel  uur  in  het  bad  blijven,  dat  dagelijks  of  om  den 
anderen  dag  wordt  aangewend.  Inspuitingen  in  de  scheede 
worden  bij  kanker  der  baarmoeder  veel  gebruikt.  Wij  hebben 
boven  reeds  gezegd,  dat,  naar  ons  gevoelen,  de  werkzaamheid 
derzelve  slechts  tot  de  verwijdering  van  het  slijm  en  van  de 
afscheidingen  des  kankers  bepaald  blijft,  en  dat  men  door  de- 
zelve tevens  den  stank  moet  trachten  wreg  te  nemen.  Alle 
overige  inspuitingen , aan  welke  men  eene  bijzondere  kracht 
tot  verdeeling  loeschreef,  verwierpen  wij  , omdat  zij  dit  doel 
nooit  zullen  bereiken  , maar  integendeel , zoodra  zij  slechts  eenig- 
zins  prikkelend  zijn  , de  ziekte  kunnen  verergeren  , de  pijnen 
vermeerderen  en  den  overgang  in  open  kanker  bespoedigen. 
Daar  in  het  scirrheus  tijdperk  de  reuk  zeer  zelden  slecht  is , 
zijn  hier  de  boven  opgegevene  inspuitingen  uit  chlore  , bran- 
dige hout-aziju  enz. , die  vooral  tot  wegneming  van  den  stank 
moeten  strekken,  ook  onnoodig,  en  eenvoudige  inspuitingen  van 
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laauw  water  met  een  weinig  zeep  of  haverslijm,  of  van  een  slap 
aftreksel  van  kamillen,  zijn  volmaakt  voldoende.  Wij  behoeven 
das  slechts  in  het  kort  de  raadgevingen  van  andere  schrijvers 
na  te  gaan.  Yolgens  Colombat  moeten  de  inspuitingen  soms 
verzachtend,  soms  pijnstillend,  soms  verdeelend  zijn,  en  moet 
men  ze  niet  alleen  ter  zuivering  der  kankerzweren  bezigen , 
maar  ook  ter  verdeeling  der  scirrheuse  verhardingen  van  den 
moedermond.  Hij  gaat  echter  voort , dat  men  in  eenige  ge- 
vallen de  inspuitingen  slechts  met  geringe  kracht  moet  uit- 
voeren,  om  niet  prikkelend  te  werken.  Nog  nuttiger  vindt 
hij  de  douche  en  de  langer  voortgezette  inspuitingen , deels 
van  enkel  water,  deels  van  specerij  achtige  aftreksels  of  zout- 
achtige  en  zwavelhoudende  oplossingen.  Yoor  de  duurzame 
inspuitingen  of  besproeiingen  heeft  hij  een  eigen  werktuig  op- 
gegeven. Brera  geeft  op  , dat  hij  sinds  drie  jaren  het  geco- 
hobeerd  water  van  prunus  laurocerasus  met  eenen  zoo  günsti- 
gen uitslag  heeft  aangewend,  dat  hij  zelfs  eene  kankerachtige 
ontwikkelde  ontsteking  der  baarmoeder  daarmede  geheel  tot 
wijken  bragt  (Giornale  di  medicina  pratica,  compilato  da  Val. 
L.  Brera,  Padua  1819,  Febr.  p.  58).  Meissner  zag  van 
dit  middel  ook  verligting,  maar  alleen  na  voorafgaande  plaat- 
selyke  bloedontlastingen , en  dat  ook  slechts  voor  korten  tijd 
(Forschungen  des  1 9*en  Jahrhunderts  u.  s.  w.  Bd.  2,  S.  358). 
OsiANBER  wendde  dit  middel  ook  in-  en  uitwendig  aan  (All- 
gern,  medici n.  Annalen,  März  1816,  S.  259).  Meissner 
(t.  a.  p,  p.  364)  raadt  vooral  halve  baden  uit  gekookte  gele 
rapen  aan ; Manzon i prees  vooral  Buquet’s  en  Baume’s  opiurn- 
eitract  als  inspuiting.  Beyer  prijst  inspuitingen  aan  van  een 
afkooksel  van  belladonna  met  melk  (Horn’s  Archiv  für  medic. 
Erfahrung  1820,  I,  S.  137).  Coblenz  roemt  de  werking  van 
warme  baden  uit  een  afkooksel  van  maankoppen  (de  scirrho 
et  carcinomate  uteri , Berol.  1830).  In  het  Sint-Lodewijks- 
Hospitaa!  te  Parijs  wordt  het  azijnzuur  lood  als  bijvoegsel  bij 
baden  in  pijnlijke  kankerziekten  als  verligtend  middel  gebruikt. 
Phospboizuur  is  verdund  uitwendig  door  Alibert  aangewend. 
(Encyclop.  der  med.  Wissenschaften  u.  s.  w.,  a.  d.  Franz,  von 
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Meissner,  VIII,  341).  Langenbrunner  raadt  het  aftreksel  van 
calendula  officinalis  voor  inspuitingen  en  stovingen , als  ook  tot 
inwendig  gebruik  aan.  Al  deze  en  talrijke  andere  inspuitingen 
zijn  echter  bij  baarmoederkanker  volstrekt  onwerkzaam.  Dikwijls 
zijn  ook  de  verdeelende  oplossende  middelen  in  den  vorm  van 
zalven  aangewend ; maar  zoo  wij  reeds  de  inspuitingen  verwier- 
pen , dacht  ons  dit  nog  veelmeer  met  de  zalfvormen  te  moeten 
geschieden.  Naar  onze  ondervinding  hebben  deze  middelen  geene 
specifieke  werking,  en  de  vorm  van  zalven  heeft  veel  nadeelen. 
Het  vet  wordt  op  de  deelen  ransig  en  scherp , de  afscheidingen 
worden  teruggehouden , en  het  inwrijven  zelf  verwekt  altijd 
eene  prikkeling , die  men  niet  uit  het  oog  moet  verliezen , 
welke  nadeelen  door  geene  andere  voordeelen  opgewogen  wor- 
den ; wij  slaan  hier  dus  ook  de  opgave  der  door  andere  schrij- 
vers aangeraden  zalven  over.  De  afleidende  middelen , zoo  als 
het  leggen  van  Spaanschevliegenpleisters , van  fontanellen  in  de 
bekkenstreek , het  inwrijven  van  prikkelende  zalven  enz.  , zijn 
middelen  , die  men  zonder  vrees  kan  beproeven  , maar  die  toch 
zelden  van  veel  nut  zullen  zijn.  Wij  zullen  hier  nog  de  druk- 
king vermelden , die  Recamier  (Récherches  sur  le  traitement 
du  eancer , Tom.  I , p.  550)  ook  op  den  scirrhus  der  baar- 
moeder heeft  toegepast , ofschoon  de  Engelsche  geneesheeren , 
welke  haar  voornamelijk  het  eerst  bij  den  kanker  der  borst 
voorgeslagen  hadden,  haar  weder  verlieten.  Zij  moet,  volgens 
hem , door  middel  van  eenen  ivoren  van  voren  uitgeholden 
moederring,  waarin  de  baarmoederhals  past,  uitgevoerd  wor- 
den , en  deze  zou  door  het  gewigt  van  het  ligchaam  der  baar- 
moeder en  van  de  ingewanden  worden  zamengedrukt.  Echter 
is  die  voorslag  volkomen  verwerpelijk.  Wat  de  symptomati- 
sche behandeling  betreft,  verwijzen  wij  tot  de  hier  volgende 
behandeling  van  den  open  kanker  der  baarmoeder , omdat  het 
bij  dezen  van  het  hoogste  belang  is , om  palliatief  te  werk 
te  gaan. 

§ 36. 

Behandeling  van  den  open  kanker  der  baarmoeder. 

5 4 
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Zoodra  de  kanker  der  baarmoeder  in  verweeking  en  verzwering 
is  overgegaan , of  wanneer  de  kanker  oorspronkelijk  onder  den 
vorm  van  kankerzweren  opkomt , moet  men  de  hoop  op  eene 
volkomene  genezing  bijna  geheel  laten  varen , maar  geheel  mag 
men  haar  niet  opgeven  , en  men  moet  ten  minste  trachten  de 
verdere  ontwikkeling  der  kankerkwaadsappigheid  zooveel  mo- 
gelijk  tegen  te  honden.  Behalve  deze  aanwijzing  moet  men 
hier  vooral  trachten  de  zieke  verligting  te  verschaffen , en 
de  bijzondere  slechte  verschijnselen  te  verwijderen.  Hiertoe 
belmoren  de  pijn,  de  bloedvloeiingen , destank,  de  ongemak- 
ken bij  de  pislozing  en  den  stoelgang , en  de  zwakte  der  zieke , 
als  ook  de  symptomatische  verschijnselen  in  andere  deelen  des 
ligchaams.  Wat  de  eerste  aanwijzing,  de  verhindering  van  de 
ontwikkeling  der  algemeene  kankerkwraadsappigheid  aangaat , 
kunnen  wij  hier  dezelfde  behandeling  aanraden,  die  reeds  bo- 
ven bij  den  nog  gesloten  kanker  opgegeven  is.  De  dieet  moet 
echter  hier,  waar  men  altijd  reeds  het  behoud  der  krachten 
in  het  oog  moet  houden , een  w einig  meer  voedend  zijn  ; de 
oplossende  middelen,  de  middenzouten  en  oplossende  extracten 
en  het  gebruik  der  zoutbevattende  minerale  bronnen  moeten 
hoogst  voorzigtig  gebezigd  worden  , omdat  de  door  dezelve  te 
weeg  gebragte  zw  akte  ligt  nadeelig  kan  w orden , en  derzelver 
nut  in  dit  tijdperk  zeer  beperkt  is,  omdat  het  reeds  diep 
ingeworteld  gebrek,  dat  nu  volkomen  is  uitgebarsten,  moeije- 
lijiv,  al  wrare  het  ook  slechts  voor  korten  tijd,  daardoor  ach- 
teruit gezet  zal  worden.  Yan  de  zoogenoemde  specifica  laat 
zich  hier  ook  niets  verw  achten  , en  daar  de  meeste  derzelve 
nadeelig  op  het  gestel  werken , moeten  zij  des  te  meer  ver- 
menen worden.  In  de  laatste  tijden  hebben  wij  alleen  nog 
met  dierlijke  kool  proeven  genomen : zij  w erd  in  meer  gun- 
stige  gevallen , waarin  men  zich  nog  iets  kon  beloven , met 
volharding  gebruikt,  en  met  de  giften  tot  eene  halve  drachma 
dagelijks  geklommen.  In  twree  gevallen,  welke  in  de  verlos- 
kundige kliniek  te  Berlijn  behandeld  werden,  gelukte  het  door 
dit  middel  in  verband  met  de  zuiverende  inspuitingen  de  zwe- 
te  genezen;  in  andere  gevallen  werden  zij  gebeterd,  en 
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namen  de  toevallen  af.  De  dierlijke  kool  heeft  voornamelijk 
de  kracht , om  het  ontmengingsbedrijf  der  vochten  tegen  te 
houden,  en  de  krachten  der  zieken  te  ondersteunen.  Zij  is 
reeds  in  het  jaar  1829  door  F.  A.  AA  eise  (Ueber  die  Zurück- 
bildung der  Scirrhen  und  der  Polvpen  und  über  die  Heilung 
der  Krebsgeschwüre , Leipzig  1829)  aangeraden,  en  hij  gaf 
haar  in  het  begin  van  een  half  tot  twee  grein  tweemaal  daags , 
en  klom  daarop  langzamerhand  met  de  gift.  Hij  heeft  ook 
niet  enkel  scirrhi , maar  ook  opene  kankers  genezen.  De  beste 
verbinding  van  dit  middel  is  met  suiker,  of  nog  beter  met 
althaea-  of  zouthoutwortel ; melk  , fruit  en  meelspijzen , bran- 
dewijn en  koffij  moeten  bij  haar  gebruik  volstrekt  vermeden 
worden.  Gumpirt  (Rust’s  Magazin  für  die  ges.  Heilk.  XXA  , 
S.  121)  , F.  A.  AA"ag>er  (Hecrer’s  Literarische  Annalen  , 
1829,  März,  S.  359),  Hesselbach  (Medieinisches  Conversa- 
tionsblatt  von  Hohabaum  und  Jah>',  1830,  N°.  6),  Rothamel 
(ald.  N°.  22  hebben  zich  ook  ter  gunste  van  de  aanwending 
der  kool  bij  kankerachtige  gebreken  verklaard , terwijl  daar- 
entegen andere  schrijvers,  zoo  als  Fra^k  en  Meissrer  , geenen 
duurzamen  goeden  uitslag  daarvan  zagen.  AA  anneer  men  echter 
in  dit  tijdperk  der  ziekte  van  de  dierlijke  kool  eenigen  goeden 
uitslag  wil  zien,  moet  zij  in  eene  groote  gift,  van  10  grein  tot 
30  grein  klimmende  , dagelijks  twee  tot  driemalen  toegediend  , 
en  haar  gebruik  lang  voortgezet  worden.  AA  at  nu  de  plaat- 
selijke behandeling  der  kankerachtige  verzwering  aangaat , kan 
deze  wel  nooit  voor  zeer  gewigtig  doorgaan  , en  zij  moet  zich 
hier  ook  voornamelijk  daartoe  bepalen,  om  de  zweren  zuiver 
te  houden , den  ichor  weg  te  spoelen , en  den  stank  der  af- 
gescheiden stoffen  te  verwijderen  ; intusschen  zal  het  toch  in 
enkele  gevallen  gelukken  , om  door  doelmatige  middelen  de 
snelle  verwoesting  binnen  de  palen  te  houden.  Bij  het  scirrheus 
tijdperk  hebben  wij  alle  plaatselijke  middelen  voornamelijk 
daarom  verworpen  , omdat  ieder  plaatselijke  prikkel  den  over- 
gang  in  open  kanker  bevordert.  Maar  is  deze  eenmaal  ontwik- 
keld , dan  moet  men  de  verzwering  aan  den  hals  der  baar- 
moeder eveneens  behandelen , als  aan  andere  deelen  des  lig- 
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chaams , d.  i. , naar  haar  karakter ; zoolang  de  kankerzweren 
nog  prikkelbaar  en  pijnlijk  zijn,  verrigte  men  dikwijls  slijm- 
achtige verweekende  inspuitingen , waarbij  men  zeer  kleine 
giften  narcotische  middelen  kan  voegen  ; zijn  de  zweren  zeer 
traag  , zoo  als  zij  dit  in  het  beloop  der  ziekte  bijna  in  alle 
gevallen  worden , dan  passen  meer  prikkelende  zamentrekkende 
middelen , die  men  in  oplossingen  kan  inspuiten  • wij  raden 
daartoe  de  oplossingen  aan  van  zink-,  koper-  of  loodbereidin- 
gen,  en  voornamelijk  het  salpeterzuur  zilver  in  eene  slappe 
oplossing  aan.  Tot  plaatselijke  aanwending  bij  open  kanker  zijn 
verschillende  middelen  aangeprezen.  Gönther  wil  dikwijls  met 
voortreffelijk  gevolg  Hoffmann’s  zalf  uit  vier  deelen  roggemeel 
en  een  deel  poeder  van  gentiaanwortel  aangewend  hebben 
(v.  Grüfe  und  von  Walther’s  Journal  für  Chirurgie  und 
Augenheilkunde,  IX  2).  Quesnay  ried  bij  kankerzweren  den 
muurpeper  (Sedum  acre  Linn.)  aan  stuk  gestooten  op  de  zweer 
gelegd  aan , zoo  ook  Lombard  , Tourmon  , Rust.  Ook  is  io- 
dium  uitwendig  aangeprezen,  warm  water  met  azijnzuur,  sal- 
peterzuur , de  sterker  doordringende  opstijgende  douche , enz. 
Wij  gelooven  echter,  dat  de  eerstgenoemde  middelen,  onder 
behoorlijke  omstandigheden  aangewend , volkomen  toereikend 
zijn , en  dat  men  aan  de  overige  geene  grootere  werkzaamheid 
moet  toeschrijven. 

§ 37. 

Raar  liet  ons  echter  in  de  meeste  gevallen  niet  zal  geluk- 
ken, om  door  de  hier  opgegevene  wijze  van  behandeling  het 
beloop  der  ziekte  tegen  te  houden  , is  de  palliative  behandeling 

Yan  ^et  ^00gste  gewigt,  en  wij  moeten  hierbij  voornamelijk 
daarop  werken,  dat  de  pijnen  der  zieke  verzacht  worden.  Tot 
dit  einde  heeft  men  de  narcotica  aangeraden  , die  ook  inder- 
daad de  eenige  middelen  zijn,  welke  ons  hier  ten  dienste  staan. 
TV  ij  hebben  echter  gezien,  dat  men  het  grootste  aantal  der- 
zehc  leeds  in  het  scirrheus  tijdperk  als  specifica  tegen  de  al- 
gemeene  kankerkwaadsappigheid  gebruikt  heeft;  echter  moeten 
wij  aanmerken,  dat  zij  , te  vroeg  aangewend,  niet  dan  schadelijk 
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werken  ; zij  zullen  slechts  den  overgang  in  open  kanker  bespoe- 
digen , en  wanneer  er  dan  pijnen  opkomen  en  de  bewerktui- 
ging reeds  aan  de  narcotica  gewend  is,  zullen  wij  de  zieke 
niet  eens  de  eenige  mogelijke  verligting  kunnen  verschaffen. 
Onder  alle  narcotica,  die  men  ter  bedaring  der  pijnen  heeft 
toegediend,  munt  het  opium  door  zijne  voortreffelijke  werking 
uit,  weshalve  wij  het  ook  bij  voorkeur  voorschrijven.  Echter 
moeten  wij  hier  bovenal  aanmerken  , dat  men  in  dit  geval  de 
kleine  dikwijls  herhaalde  giften  vermijden,  en  veeleer  zeldzame, 
maar  groote  giften  van  dit  middel  toedienen  moet ; men  zal 
op  deze  wijze  veel  minder  opium  noodig  hebben,  dan  wan- 
neer men  alle  twee  uren  eene  kleine  gift  toedient.  Ook  hebben 
wij  de  werking  van  het  opium-extract  zachter  en  beter  gevon- 
den  , dan  die  van  ruw  opium  of  de  tinctuur  daarvan.  Wij 
gaven  des  avonds  vóór  het  naar  bed  gaan  eene  gift  van  een  tot 
drie  grein  opiumextract , meest  in  pillenvorm , en  des  morgens , 
wanneer  het  noodig  werd  geoordeeld  , de  hellt  van  de  des  avonds 
genomen  gift.  Ook  betoonde  de  azijnzure  morphme  zich  werk- 
zaam, wanneer  zij  tot  *— * grein  werd  gegeven.  De  pillen- 
vorm van  dit  bedarend  middel  heeft  het  voorregt,  dat  de  lang- 
zame oplossing  der  pillen  de  werking  zeer  van  langzamerhand  , 
maar  ook  zeker  doet  verschijnen.  Overigens  verliest  dit  middel 
door  den  tijd  ook  zijn  invloed,  en  het  is  dus  raadzaam,  het 
van  tijd  tot  tijd  achterwege  te  laten,  en  andere  narcotica  loc 
te  dienen;  ook  zijn  hier  eigenaardige  idiosyncrasiën  niet  zeld- 
zaam , zoodat  bij  sommige  zieken  het  een  of  het  ander  narco- 
tisch middel  bijzonder  werkzaam  is.  Toorts  zijn  de  baden  als 
zeer  bedarende  en  pijnstillende  middelen  aanbevelenswaaidig . 
bij  nog  niet  zeer  verzwakte  individus  zullen  geheele  *aau^e 
verweekende  baden  veel  verligting  geven;  maar  zijn  de  krach- 
ten zelve  zeer  gezonken,  dan  zijn  zij  te  vermoeijend , en  dan 
zullen  warme  of  koude  halve  of  zitbaden  de  voorkeur  verdie- 
nen. De  pas  opgegevene  plaatselijke  behandeling  der  kanker- 
zweren  naar  haar  karakter,  en  de  zorg  voor  het  zuiveren  der 
teeldeelen  enz.  , zullen  in  hooge  mate  tot  verzachting  van  het 
lijden  der  zieke  bijdragen.  De  bloedingen,  die  bij  open  baar- 
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moederkanker  in  alle  gevallen  verschijnen , moeten  bijzonder 
dan  zeer  gevaarlijk  geacht  worden,  wanneer  de  krachten  der 
zieken  reeds  zeer  gezonken  zijn.  Gedurende  de  bloedvloeiing 
moet  volmaakt  die  behandeling  worden  toegepast  , welke  wij 
bij  de  bloeding  uit  de  baarmoeder  zullen  opgeven : eene  rus- 
tige  horizontale  ligging  , de  uitwendige  aanwending  van  koude , 
en  zelfs  van  den  tampon  en  het  inwendig  gebruik  van  zamen- 
trekkende  bloedstelpende  middelen  zijn  hier  aangewezen,  en 
hiermede  zal  het  ons  bijna  altijd  gelukken  de  bloeding  te  stil- 
len. Maar  wanneer  zich  eens  eene  neiging  tot  bloedingen  ver- 
mout, is  het  noodzakelijk  derzelver  opkomen  te  verhoeden; 
de  zieke  moet  alle  inspanningen,  hoe  gering  ook,  mijden,  zoo 

als  °ok  ailes  wat  de  ophooping  van  bloed  naar  het  onderste 
gedeelte  des  ligchaams  bevordert;  voor  de  inspuitingen  kieze 
Uien  de  meer  zamentrekkende  afkooksels  en  oplossingen , en 
de  zieke  moet  dikwijls  eenen  geruimen  tijd  horizontaal  blijven 
<uuen*  verwijdering  van  aen  stank  en  tot  bewaring  der 

zindelijkheid  moeten  de  boven  reeds  vermelde  middelen  inzon- 
derheid m het  tweede  tijdperk  der  ziekte  met  zorg  en  vol- 
harding aangewend  worden.  Wanneer  de  bewerktuiging  tegen 
net  einde  der,  ziekte  zeer  verzwakt  is , moet  deze  toestand 
vooral  onze  oplettendheid  tot  zich  trekken,  omdat  de  ontwik- 
keling van  den  kwaadsappigen  toestand  den  dood  der  zieken 
espoedigt ; men  trachte  door  eene  meer  dierlijke,  maar  toch 
iigt  verteerbare  voeding , en  door  inwendige  versterkende  mid- 
delen , zoo  als  door  ijzer , kina  enz. , en  door  het  gebruik  van 
versterkende  baden  en  wasschingen , de  krachten  te  ondersteu- 
nen. Ten  opzigte  der  versterkende  middelen  moeten  wij  ech- 
ter nog  hierbij  voegen,  dat  derzelver  gebruik  dikwijls  vol- 
ondienstig  woidt,  zoodra  de  pijnen  door  deze  middelen 
toenemen  en  dat  wij  geen  regt  hebben,  om  bij  eene  zieke, 
udke  toch  den  zekeren  dood  te  gemoet  gaat , het  leven , ten 

mste  van  hare  rust,  voor  eenen  toch  slechts  korten  tijd  te 
verlengen.  " J 
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§ 38. 

Bijzondere  bij  den  baarmoederkanker  voorkomende  verschijn- 
selen in  andere  deelen  moeten,  ter  verzachting  der  zieken, 
door  gepaste  middelen  zoo  spoedig  mogelijk  verwijderd  worden. 
Hiertoe  behooren  de  stoornissen  in  de  spijsverteringswerktuigen. 
Keeds  vroeg  zal  men  onregelmatigheden  in  den  stoelgang  waar- 
nemen, zoodat  er  nu  eens  verstopping,  dan  weder  buikloop 
aanwezig  is.  Beide  deze  toestanden  zijn  even  lastig  en  onaan- 
genaam : de  verstopping  verergert  het  lijden  door  overvulling 
van  den  endeldarm  en  de  hiervan  afhangende  drukking  op  de 
baarmoeder  , als  ook  door  de  stoornissen  der  spijsveiteiing  5 de 
buikloop  wordt  door  de  hierbij  noodzakelijke  bewegingen  der 
zieken  en  door  de  zwakte,  die  hij  veroorzaakt,  ligt  nadeelig ; 
bijzonder  ongunstig  zijn  deze  toestanden , wanneei  de  endeldarm 
door  medegevoeligheid  mede  lijdt,  of  het  sciriheus  ziekteproces 
hem  door  zijne  verdere  uitbreiding  aantast.  Men  moet  derhalve 
steeds  daarop  bedacht  zijn,  om  de  stoelgangen  te  regelen,  en 
dit,  naar  gelang  van  omstandigheden  , nu  eens  met  lavementen, 
dan  weder  met  inwendige  middelen  trachten  gedaan  te  kiijgen, 
van  welke  de  eerste  inzonderheid  moeten  aangewend  worden , 
omdat  de  plaatselijke  aandoening  van  den  endeldarm  altijd  veel 
bijdraagt  tot  dezen  toestand.  Bij  eene  ziekte  van  de  maag, 
bij  gestoorde  spijsvertering , of  wanneer  deze , zoo  als  tegen 
het  einde  bijna  altijd  het  geval  is , alle  gebruikte  spijzen  we- 
der uitwerpt,  zijn  maagmiddelen  noodzakelijk,  en  men  behan- 
dele over  het  geheel  deze  verschijnselen  volmaakt  zóó  als  wij 
dit  reeds  bij  de  symptomatische  aandoening  van  de  maag  bij 
baarmoederziekten  herhaaldelijk  hebben  opgegeven.  Stoornissen 
in  de  pisafscheiding  verzachte  men  door  laauwe  inspuitingen 
in  de  scheede , door  omslagen  op  de  schaamstreek , en  dooi 
het  inbrengen  van  den  catheter.  Hebben  er  zich  dooi  ver- 
woesting des  weefsels  fistels  tusschen  de  scheede  of  de  baar- 
moeder en  den  endeldarm  of  de  pisblaas  enz.  gevormd,  dan 
is  de  toestand  der  lijderes  werkelijk  in  den  hoogsten  graad 
treurig,  en  toch  kan  van  den  kant  des  geneeshee^s  alleen  dooi 
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de  grootste  zorg  voor  zindelijkheid  haar  eenige  verligting  ver- 
schaft worden. 


§ 39. 

Be  onwerkzaamheid  der  behandeling  van  den  kanker  der 
baarmoeder,  zoo  als  zij  hier  opgegeven  is,  heeft  tot  nog  krach» 
tiger  manieren  van  behandeling , tot  het  wegnemen  der  scir- 
rheuse  deelen  der  baarmoeder  door  bijtmiddelen  , door  het  mes 
en  het  bindsel  aanleiding  gegeven.  Naar  ons  gevoelen  omtrent 
den  aard  en  het  eigenaardige  des  kankers,  zoo  als  ook  naar 
onze  eigene  ondervinding  en  de  opgaven  van  andere  schrijvers, 
kunnen  wij  over  deze  handelwijzen  geen  gunstig  oordeel  vel- 
len , en  wij  moeten  haar  in  het  algemeen  af  keuren.  Baar  zij 
echter  in  de  laatste  tijden  veel  besproken  zijn  , en  de  geachtste 
geneesheeren  zich  daarvoor  verklaarden , en  zij  ook  onder  zekere 
\oorwaarden  doelmatig  zijn,  mogen  wij  ze  hier  niet  met  stil- 
zwijgen voorbijgaan.  Het  wegbijten  der  kankerachtige  zweren 
en  woekeringen  aan  den  hals  der  baarmoeder,  is  vooral  door 
Frans  ehe  geneesheeren  , met  name  door  II  ecamier  , Dupuytren 
en  LrsFRANc,  voorgesproken.  Hierdoor  zou  niet  alleen  de  le- 
venswerkzaamheid en  gevoeligheid  der  zweren  omgestemd  , maar 
ook  de  sponsachtige  uitwissen  verwoest  worden , en  de  kunst- 
bewerking moet , volgens  Colombat  , alleen  dan  uitgesteld  wor- 
den , wanneer  eene  hevige  ontsteking  of  sterke  opzetting  van 
den  hals  der  baarmoeder  aanwezig  is , en  kort  voor,  gedurende 
en  kort  na  het  vloeijen  der  stonden.  Be  kunstbewerking  moet 
geheel  nagelaten  worden  in  die  gevallen,  waarin  de  grenzen 
van  het  ziekelijke  niet  te  bereiken  zijn.  Larrey  bezigde  als 
bijtmiddel  het  gloeijend  ijzer,  en  gebruikte  bij  de  invoering 
daarvan  een  ivoren  scheedespiegel , omdat  dit  een  slechte  warm» 
teleider  is.  Echter  is  door  de  overige  geneesheeren  het  gloei- 
jend ijzer  bij  baarmoederkanker  geheel  verlaten , en  zij  ge- 
mikt en  alleen  de  bijtende  middelen , zoo  als  salpeterzuur  zil- 
ver, bijtende  potasch,  de  arsenikpasta , chloorsoda , de  delf- 
sloffe  ijke  zmen  , zoutzuur  zink,  creosoot,  liquor  nitratis  hydrar- 
gyn  enz.  De  kunstbewerking  zelve  is  niet  moeijelijk;  men 
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brengt  eerst  eenen  scheedespiegel  in , die  nit  eene  stol  moet 
vervaardigd  zijn,  welke  door  het  gebruikt  bijtmiddel  niet  wordt 
aangetast.  Nadat  men  nu  den  hals  der  baarmoeder  met  eene 
kleine  spons  of  met  pluksel  van  het  aanhangend  slijm  gezui- 
verd heeft , brengt  men  de  vaste  bijtmiddelen  met  eene  pincet 
of  met  een  eigenaardig  porte-caustique , de  vloeibare  met  een 
penseel  aan.  De  eerstgenoemde  laat  men  eenen  korten  tijd 
met  den  kanker  in  aanraking , en  neemt  ze  dan  weder  Aveg  ; 
van  de  laatste  brengt  men  altoos  slechts  eene  geringe  hoeveel- 
heid 'aan,  zoodat  er  slechts  eene  geringe  cauterisatie  plaats 
grijpt.  Men  herhaalt  deze  kunstbewerking  na  verloop  van 
eenige  dagen,  nadat  de  gebetene  korst  zich  heeft  afgestooten  , 
totdat  men  het  gebrek  geheel  verwijderd  heeft.  Duitsche  ge- 
neesheeren  hebben  de  bijtmiddelen  weinig  in  gebruik  gebragt, 
en  de  Engelsche  artsen  evenmin  , en  waar  dit  geschiedde , was 
de  uitslag  bij  werkelijken  kanker  ongunstig.  Osiander  (E.  von 
Siebold’s  Journal  für  Geburlshülfe , IX,  S.  279)  bevochtigde 
eenen  baarmoederkanker  met  liquor  hydrargyri  nitrici  oxydu- 
lati  Ph.  Hannov. , zonder  dat  er  een  gunstige  uitslag  op  volg- 
de ; integendeel  scheen  een  stormachtige  koortsige  toestand  den 
dood  nog  meer  te  bespoedigen.  Het  bijtmiddel  heeft  veel  na- 
deelen,  die  wij  hier  kortelijk  zullen  opgeven.  De  graad  van 
deszelfs  werking  laat  zich  volstrekt  niet  bepalen:  nu  eens  zal 
men  te  veel,  dan  weder  te  weinig  wegbijten;  de  eerste  om- 
standigheid, die  de  meest  gewone  is,  maakt  de  geheele  kunst- 
bewerking nutteloos,  omdat  het  ziekelijke  zich  spoedig  weder 
ontwikkelt , en  de  verdere  uitbreiding  des  gebreks  op  geenerlei 
wijze  verhinderd  is.  Wanneer  het  bijtmiddel  te  steik  dooi  — 
werkt , zijn  ontsteking  en  hevige  pijnen  het  gevolg , en  deze 
ontsteking  neemt  zeer  spoedig  eenen  ongelukkigen  uitgang  in 
verzwering , welke  dan  ook  een  kankerachtig  karaktei  aan- 
neemt. Voorts  zal  het  bijtmiddel  ligt  de  naburige  deelen  aan- 
tasten, en  hier  tot  ontstekingen  aanleiding  geven,  en  dan  al- 
leen daartoe  bijdragen,  dat  het  gebrek  zich  nog  sneller  uit- 
breidt.  Maar  al  verschijnen  deze  nadeelen  ook  niet,  en  al  ge- 
lukt het,  het  ziekelijke  weg  te  nemen,  zal  toch  de  ontwik- 
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kelcle  baarmoederkanker  altijd  weder  verschijnen,  en  dan  dik- 
wijls met  nog  grootere  snelheid  dan  vroeger  verwoestend  wer- 
ken, zoodat  de  kunstbewerking  nutteloos  was,  en  de  zieke  de 
pijnen  daarvan  zonder  voordeel  moest  verdragen. 

§ 40. 

l)e  wegneming  van  den  hals  der  baarmoeder  met  het  mes 
of  met  het  bindsel  kan  by  den  kanker  der  baarmoeder  naar 
ons  gevoelen  omtrent  den  aard  des  gebreks  en  naar  onze  on- 
dervinding ook  niet  zoo  algemeen  gebillijkt  worden , als  eenige 
geneesheeren  in  de  laatste  tijden  gedaan  hebben  , en  wel 
hoofdzakelijk  daarom,  omdat,  zal  de  kunstbewerking  slagen, 
noodzakelijk  al  wat  ziek  is  weggenomen  moet  worden , en 
het  gebrek  zich  niet  verder  dan  de  scheedegedeelten  der  baar- 
moeder mag  uitstrekken.  Want  hoewel  de  kanker  der  baar- 
moeder altijd  het  gevolg  eener  algemeene  kwaadsappigheid  is, 
kan  deze  reden  alleen  de  kunstbewerking  niet  geheel  veroor- 
deelen , omdat,  gelijk  wij  boven  reeds  gezegd  hebben,  de  al- 
gemeene kwaadsappigheid  door  het  plaatselijk  gebrek  altijd  eene 
aanzienlijke  verergering  ondergaat,  en  de  verwijdering  van  het 
gebrek  niet  slechts  eene  verdere  ontwikkeling  der  kwaadsap- 
pigheid kan  verhinderen,  maar  haar  ook  voor  verscheidene  ja- 
ren  lang  onderdrukt  houden , zoodat  zij  , als  het  ware  , in  de 
bewerktuiging  verborgen  blijft.  Deze  gunstige  uitslag  kan  ech- 
ter volstrekt  niet  altijd  met  zekerheid  verwacht  worden  ; hij 
komt  meer  toevallig  voor,  en  kan  dus  op  zichzelven  geene 
kunstbewerking  regtvaardigen.  Hierbij  moet  nu  nog  in  "aan- 
merking genomen  worden , dat  hij  over  het  geheel  alleen  dan 
kan  plaats  grijpen,  wanneer  liet  gebrek  nog  niet  ver  gevor- 
derd, de  baarmoeder  nog  niet  zeer  veranderd  , en  de  alge- 
meene ziekte  weinig  ontwikkeld  is ; maar  hier  is  de  herken- 
ning van  de  meer  goedaardige  verharding  met  zooveel  naauw- 
keungheid , als  zij  voor  de  kunstbewerking  noodzakelijk  is, 
onmogelijk,  en  het  zou  onverantwoordelijk  zijn,  haar  daarom 
te  willen  ondernemen,  omdat  onder  de  10  of  20  gevallen  van 
verhardingen  der  baarmoeder  een  zich  later  stellig  als  kanker 
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der  baarmoeder  zou  openbaren.  Maar  is  de  ziekte  eerst  zoo 
ver  gevorderd  , dat  haar  aard  duidelijk  uitgedrukt  is , dan  zal 
de  kunstbewerking  doorgaans  niet  slagen , vooral  omdat  dan 
ook  de  uitbreiding  der  ziekte  onbepaald  blijft.  Overigens  is 
de  kunstbewerking  niet  alleen  in  de  meeste  gevallen  nutteloos  : 
zij  is  ook  gevaarlijk  , deels  omdat  er  zich  hevige  ontstekingen 
kunnen  ontwikkelen,  of  rijkelijke  bloedingen  opkomen,  die 
dan  het  leven  der  zieke  snel  ondermijnen.  Zoo  zien  wij  dan 
ook , dat , hoe  groot  ook  het  gezag  der  mannen  is , die  deze 
kunstbewerking  aanraden , en  met  hoe  grooten  ijver  zij  ook 
door  eenige  heelmeesters  is  opgenomen,  zij  toch  hoogst  zelden 
is  uitgevoerd  . slechts  weinig  aanhangers  behield , en  deze  zelfs 
alleen  in  zeldzame  gevallen  hunne  toevlugt  daartoe  namen. 
De  oorzaak  daarvan  ligt  juist  daarin,  dat  men  de  kunstbew  cr- 
king  te  algemeen  aanwendde ; wrij  houden  haar  , uit  hooide 
van  al  deze  omstandigheden,  alleen  dan  voor  aangewezen,  wan- 
neer de  kanker  zich  alleen  tot  de  lippen  van  den  moedeimond 
bepaalt,  het  overige  gedeelte  der  baarmoedei  volkomen  go  — 
zond,  en  de  algemeene  kwaadsappigheid  niet  zeer  sterk  ont- 
wikkeld , of  door  eene  doelmatige  behandeling  onderdrukt  is. 
In  dit  geval  laten  de  opgegevene  nadeelen  zich  vermijden,  en 
de  wegneming  van  het  scheedegedeelte  kan  alsdan  naar  onze 
meening  toegelaten  worden.  Wij  zullen  de  geschiedenis  dezer 
kunstbewerking  in  het  kort  mededeelen.  De  afsnijding  van  den 
hals  der  baarmoeder  is  reeds  door  Paré  (Oeuvres  d’AMBROisE 
Paré,  Liv.  XXIV,  p.  1012)  aangeraden.  Tulp  zegt  ook,  dat  de 
scirrheuse  gezwellen  der  baarmoeder  , die  reeds  de  kwaadaardig 
heid  van  kanker  gekregen  hadden,  met  goeden  uitslag  vveggeno 
men  zijn  (Obs.  med.  Lib.  III,  cap.  34,  c.  hg.  1641).  Hel  is 
echter  twijfelachtig,  of  hier  niet  polypen  der  baarmoedei  met 
scirrhus  verward  zijn.  koorts  is  de  kunstbeweiking  vooigesla^en 
door  Lauvariol  in  den  jare  1780,  door  Wrisberg  in  denjaie 
1787  (De  uteri  resectione,  Goetting.  1787),  en  dooi  Monteggia 
in  den  jare  1788  (Annotazione  pratiche  sopia  gli  mali 
p.  179).  Intusschen  was  Osi ander  de  eerste  , die  in  het  jai 
1801  deze  kunstbewerking  bij  kanker  der  baaimoedei  uitvoer  e 
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(Mediciaiicïi -chirurgische  Zeitung,  Salzburg  1818,  N".  88). 
Hij  zegt  de  kunstbewerking  250  maal  te  hebben  verrigt.  Bij 
de  kunstbewerking  zocht  hij  , na  de  baarmoeder  herhaaldelijk 
doorstoken  en  draden  daardoor  gehaald  te  hebben,  dit  deel 
geheel  naar  beneden  te  halen , sneed  het  ziekelijke  snel  weg , 
stilde  de  bloeding  met  sponzen  in  azijn  geweekt,  en  daarna 
iu  bloedstelpend  poeder  gelegd.  Deze  kunstbewerking  maakte 
wel  m Duitschland  veel  opzien,  doch  werd  over  het  geheel 
weinig  gebillijkt.  Jörg  meent  het  regt  te  hebben,  om  de 
echtheid  van  Osiander’s  kunstbewerking  te  betwijfelen.  Bust 
vond  de  tot  stilling  der  bloeding  aangewende  middelen  onwerk- 
zaam (Salzburger  medicin.  Zeitung,  III  Bd.  S.  183).  G.  H. 
Wachter  beweert , dat  Osiander  nooit  eenen  waren  kanker 
door  de  kunstbewerking  heeft  genezen , en  dat  overigens  deze 
kunstbewerking  grootendeels  ongelukkig  afgeloopen  is  (liino- 
X/ ' yi  r ïty , Magazijn  toegewijd  aan  den  geheelen  omvang  der 
geneeskunde  enz.  door  C.  A.  L.  Sander,  J,  J.  Waeop  en 
G.  II.  Wachter,  Rotterdam).  E.  von  Siebold  beperkt  de 
kunstbewerking  tot  de  volgende  gevallen:  1)  Wanneer  het  ge- 
brek zuiver  plaatselijk  en  niet  door  bijzondere  uit-  of  inwen- 
dige oorzaken  ontstaan  is ; 2)  wanneer  er  niet  reeds  ziekte  van 
et  geheele  watervaatstelsel  is  opgewekt,  en  deze  niet  te  ge- 
(Jier  tijd  door  scirrheuse  verhardingen  in  andere  klierachtige 
ee  en  stellig  bewezen  is ; 3)  wanneer  het  plaatselijk  gebrek 
nog  in  het  ontwikkelingstijdperk  van  den  scirrhus  verkeert- 
) wanneer  wel  de  kankerachtige  verandering  ontstaan  is , maar 
noö  met  te  lang  geduurd  , nog  geene  opslorping  van  den  kan- 
Prächtigen  ichor  veroorzaakt , en  de  baarmoederkanker  de  naast 
aangrenzende  deelen  nog  niet  aangetast  heeft , welke  men  niet 
kan  wegnemen ; 5)  wanneer  de  sluipkoorts , de  uittering  en 
achteloosheid  met  reeds  tot  eenen  zoo  beogen  graad  zijn  ge- 
klommen , dat  de  zieke  zich  niet  meer  aan  de  kunstbewerkL 
aan  onderwerpen,  en  men  gevaar  loopt,  dat  zij  aan  de  ge- 
gen dei  pijnen  en  der  bloeding  bezwijkt.  De  eerste  tegen- 

Zrd:  • byZOnderheid  verbied‘  reeds  naar  ons  gevoelen  de 
-wei  smg  geieel  en  al.  Dergelijke  omstandigheden  voert 


DE  KANKER  DER  BAARMOEDER. 


79 


Mende  ook  aan.  Zij  wordt  geheel  verworpen  door  Wenzel 
(Ueber  die  Krankheiten  des  Uterus,  Mainz  1816),  als  ook  door 
Zang.  In  de  laatste  tijden  is  de  kunstbewerking  door  Diep- 
fenbach  in  drie  gevallen  met  goeden  uitslag  verrigt  (Rosen- 
kranz , Diss.  inaug.  de  exstirpatione  colli  uleri  novis  morbi 
historiis  monstrata,  Berol.  1836);  intusschen  bewijzen  de  ziekte- 
geschiedenissen geenszins  stellig  den  kankerachtigen  aard  der 
ziekte,  en  buitendien  zijn  de  zieken  niet  lang  genoeg  na  de 
kunstbewerking  en  de  likteekenvorming  waargenomen , omdat 
de  kanker  gemeenlijk  eerst  na  zes  tot  twaalf  maanden  weder 
uitbreekt.  Onder  de  boven  opgegevene  omstandigheden , waarbij 
wij  inzonderheid  op  de  beperking  der  ziekte  letten , hebben 
wij  ook  de  kunstbewerking  meermalen  met  goeden  uitslag  ver- 
rigt. Meer  aanhangers  vond  echter  deze  kunstbewerking  in 
Frankrijk,  met  name  bij  Dupuytren,  Recamier  en  bijzonder 
Lisfranc  ; maar  zij  bleef  ook  hier  bij  deze  geneesheeren  en 
eenige  weinigen , die  met  de  uitvoering  der  kunstbewerking 
zelve  roem  bejaagden , beperkt , en  vond  ook  daar  hare  tegen- 
standers; Velpeau  merkt  aan  (Nouv.  elém.  de  méd.  operat. 
1832),  dat  Dupuytren,  die  de  kunstbewerking  in  Frankrijk 
genaturaliseerd  had,  later  maar  zelden  zijne  toevlugt  tot  haai 
nam  , en  dat  Lisfranc  haar  ook  zeldzamer  schijnt  te  verrig- 
ten  , dan  dit  tot  hiertoe  het  geval  was ; en  Pauly  heeft  zells 
getracht  de  meening  van  Lisfranc  voor  geheel  verkeerd  te 
verklaren.  Churchill  zegt , dat  hij  niet  weet , dat  er  in  En- 
geland proeven  ter  uitsnijding  van  den  baarmoederhals  zijn  ge- 
nomen, en  dat  de  gevoelens  der  ervarenste  geneesheeren  be- 
slist tegen  deze  kunstbewerking  zijn  ; zij  houden  haar  in  alle 
opzigten  voor  tegenaangewezen  , zoo  als  met  name  Robert  Lee  , 
wien  de  kunstbewerking  even  wneed  als  onwetenschappelijk 
voorkomt  (Cyclop.  of  pract.  Medic.  Tol.  IT,  p.  397).  In  het 
operatief  gedeelte  zal  de  uitvoering  der  kunstbewerking  naauw  - 
keurig  beschreven  worden. 

S 41* 

Als  een  laatste  redmiddel  heeft  men  nog  de  geheele  uitroei- 
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jing  der  kankerachtige  baarmoeder  voorgeslagen  en  uitgevoerd; 
zij  is  aangeprezen  door  Qsiander  , Cutberlet  , Wenzel  , uit- 
gevoerd door  Sauter,  vonSiebold,  Paletta  , Hölscher  , Fa- 
bri,  Blundell,  Langenbeck.  Het  gevaar,  dat  met  de  kunst- 
bewerking gepaard  is,  dat  door  enkele  alleen  staande  geluk- 
kige uitkomsten  niet  weggecijferd  kan  worden,  de  moeijelijk- 
heid  van  de  uitvoering,  de  onzekerheid  omtrent  de  uitbreiding 
van  de  kankerachtige  aandoening,  wanneer  reeds  het  grootste 
gedeelte  der  baarmoeder  daardoor  aangetast  is , het  gewigt  van 
de  algemeene  ziekte  in  deze  gevallen,  al  deze  bijzonderheden 
moeten  ons  aanleiding  geven,  orn  de  kunstbewerking  van  de 
uitroeiing  der  geheele  baarmoeder  bij  scirrhus  uteri  geheel  te 
verwerpen.  Daar  echter  de  kunstbewerking  ook  door  andere 
ziekelijke  toestanden  aangewezen  kan  zijn,  zullen  wij  de  uit- 
voering daarvan  in  het  operatief  gedeelte  nader  beschrijven. 
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f)  Over  de  verzweringen  aan  den  hals  der  baar- 
moeder, die  niet  van  eenen  kankerachtigen 

, aard  zijn. 

§ 42. 

De  baarmoedermond  en  het  geheele  scheedegedeelte  der 
baarmoeder  zullen  niet  zelden  bij  een  naauwkeurig  onderzoek 
verzweringen  vertoonen , die  in  lateren  tijd  zorgvuldiger  onder- 
zocht zijn , en  wier  herkenning  en  onderzoek  eerst  met  behulp 
van  den  scheedespiegel  mogelijk  werd.  De  aard  der  hier  voor- 
komende zweren  is  hoogst  verschillend , en  zoo  wij  bij  de 
schrijvers  aanzienlijke  afwijkingen  in  de  beschrijving  dezer  zwe- 
ren aantreffen,  ligt  de  reden  daarvan  juist  daarin,  dat  de  zwe- 
ren aan  de  baarmoeder,  even  als  die  aan  de  overige  ligchaams- 
deelen  , door  velerlei  invloeden  in  vorm  en  hoedanigheid  ver- 
anderd worden , en  dus  in  deze  opzigten  gewigtige  verschillen 
en  wijzigingen  aan  den  dag  leggen.  Tot  deze  invloeden  be- 
hoort dan  ook  het  weefsel  der  baarmoeder,  en  gelijk  wij  soms 
zien , dat  zweren  aan  andere  deelen  des  ligchaams  zich  naar 
gelang  van  de  plaats,  die  zij  innemen,  verschillend  vertoonen, 
vindt  men  ook , dat  sommige  vormen  van  zweren  zich  bij  voor- 
keur aan  den  hals  der  baarmoeder  openbaren,  en  dat  de  ove- 
rige zweren  toch  altijd  meer  of  minder  naar  hare  zitplaats 
eigenaardigheden  vertoonen.  Deze  omstandigheden  moeten  bij 
zweren  der  baarmoeder  hoofdzakelijk  in  het  oog  gehouden 
worden,  opdat  men  over  den  aard  en  het  karakter  derzelve 
een  juist  oordeel  zou  kunnen  vellen. 

§ 43. 

Wij  kunnen  de  zweren  aan  den  baarmoederhals  verdeelen 
in  eenvoudige  en  goedaardige,  en  in  kwaadaardige  en  kwaad- 
sappige  , en  in  die , welke  door  haar  slecht  karakter  kwaad-  • 
aardig  worden.  De  eerste  zijn  gevolgen  der  ontsteking  van  het 
slijmvlies  der  baarmoeder,  of  van  het  eigen  weefsel  van  dit 
deel  zelf,  zij  zijn  doorgaans  geheel  oppervlakkig  en  niet  groot 
^an  Oiuvang,  zij  nemen  echter  ligt  een  torpide  karakter  aan, 
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vooral  wanneer  men  niet  zorgt  , dat  de  deelen  van  de  afge- 
scheidene stof  dikwijls  en  behoorlijk  gezuiverd  worden,  en  de 
mogelijk  nog  aanwezige  ontstekingachtige  werkzaamheid  niet  uit 
den  weg  neemt.  Bij  de  uitgangen  der  baarmoederontsteking  en 
de  wijze  om  ze  te  behandelen  hebben  wij  ook  reeds  over  de 
genezing  derzelve  het  noodige  gezegd.  Tot  de  kwaadaardige  en 
erge  verzweringen  der  baarmoeder  behooren  de  kwaadsappige 
zweervormen,  die  zich  na  baarmoederontsteking  bij  die  mdi- 
vidus  vormen,  welke  aan  eene  of  andere  kwaadsappigheid  lij- 
den ; hiertoe  behooren  de  venerische , herpetische  , scrophuleuse 

zweren,  enz. 

§44. 

De  venerische  zweren  aan  den  hals  der  baarmoeder  zijn  dik- 
wijls waargenomen,  en  zij  kunnen  zich  hier  primair,  zonder 
voorafgegane  plaatselijke  besmetting  der  uitwendige  teeldeelen , 
of  secundair  ontwikkelen , en  dat  wel  op  tweederlei  wijzen , 
óf  door  verdere  uitbreiding  der  plaatselijke  primaire  venerische 
zweren  aan  de  uitwendige  teeldeelen , óf  ten  gevolge  cener 
algemeene  besmetting  der  bewerktuiging  door  het  venerisch 
vergift.  Wanneer  men  met  den  moederspiegel  zulke  zweren 
naauwkeurig  onderzoekt , vindt  men , dat  zij  met  de  venerische 
zweren  op  andere  deelen  des  ligchaams  groote  gelijkenis  heb- 
ben, en  volmaakt  het  karakter  daarvan  bezitten:  zij  zijn  of 
afgerand,  hebben  eenen  spekachtigen  bodem  met  afgesneden 
randen  en  omschrevene  roodheid , volkomen  zoo  als  de  chan- 
kerzweer  in  de  klieren  zich  voordoet , óf  zij  komen  onder  den 
vorm  van  den  Hunterschen  chanker  voor.  Ricord  geeft  bij 
zonder  op,  dat  naar  zijne  bij  publieke  vrouwen  gedane  waar- 
nemingen het  grootste  gedeelte  der  hardnekkige  gonorrhoefen 
door  zulke  venerische  zweren  aan  den  baarmoederhals  voort 
gebragt  wordt,  die  zich  in  de  diepte  en  de  breedte  uitbreiden, 
en  wier  grondvlakte  door  eene  stofophooping  in  de  hoogte 
verheven  is.  De  algemeene  verschijnselen  bij  de  venerische 
zweren  aan  de  baarmoeder  zijn  naar  de  maniei  , waarop  zij 
zich  ontwikkelen , naar  haar  beloop  en  naar  de  individualiteit 
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der  zieke  verschillend.  Wanneer  de  zweer  zich  primair  aan 
den  baarmoederhals  vormt,  zijn  de  verschijnselen  aanvankelijk 
zeer  gering,  of  de  zweer  is  aanvankelijk  klein  , en  men  vindt 
geene  hardheid  van  den  moedermond.  Komt  de  zweer  als 
gevolg  van  algemeene  lues  op,  dan  zullen  in  het  hegin  de 
plaatselijke  verschijnselen  ook  zeer  gering  zijn  ; maar  die  der 
algemeene  venusziekte  vertoonen  zich.  Zoodra  de  zweer  aan 
den  baarmoederhals  zich  eenigzins  ontwikkeld  heeft , klagen  de 
zieken  gemeenlijk  over  een  gevoel  van  hitte  in  de  baarmoeder 
en  de  bekkenstreek , dat  niet  zelden  tot  eene  brandende  hitte 
klimt ; er  grijpt  eene  aanvankelijk  slijmachtige  en  spoedig  et- 
terachtige, geel  of  grijsachtig  gekleurde  uitvloeijing  plaats , die , 

wanneer  de  ziekte  niet  gestuit  wordt,  ichoreus  en  hoogst  kwa- 
lijknekend  en  bijtend  wordt.  In  het  begin  is  de  baarmoeder- 
hals zeer  prikkelbaar  en  ontstekingachtig  gezwollen,  het  on- 
derzoek is  zeer  pijnlijk,  de  zweren  nemen  echter  spoedig  het 
torpide  karakter  aan , breiden  zich  ver  op  de  oppervlakte  en 
in  de  diepte  uit , en  kunnen  onder  ongelukkige  omstandigheden 
het  grootste  gedeelte  van  den  baarmoederhals  verwoesten.  Be 
herkenning  dezer  zweren  is  voor  het  overige  niet  zeer  gemak- 
kelijk, en  daar  de  venerische  zweren  naar  gelang  der  zamen- 
stelhngen  en  haar  karakter  eene  verschillende  hoedanigheid 
vertoonen,  en  zelfs  de  ervarenste  geneesheeren  twijfelachtig 
kunnen  maken,  moet  men  ook  altijd  de  oorzaak  en  het  beloop 
der  ziekte  zoo  veel  mogelijk  in  het  oog  houden.  Dit  is  bij- 
zonder daarom  noodzakel.jk , omdat  verscheidene  vormen  van 
eenvoudige  zweren,  zoodra  zij  een  torpide  karakter  aannemen , 
hgt  met  de  venerische  kunnen  verward  worden , en  zulk  eene 
dwaling  m den  hoogsten  graad  nadeelig  kan  zijn : terwijl  na- 
me ijk  de  eerste  eene  ontstekingwerende  behandeling  en  het 
ge  rui-  van  kwik  noodzakelijk  maken,  verergeren  de  laatste 

J Z00danise  wÜze  van  behandeling,  en  kunnen  een 

merkelijk  verwoestend  karakter  aannemen.  Overigens  moet  de 

behandeling  der  venerische  zweren  aan  den  hals  der  baarmoe- 

. l Z°0  ,r,oen8t  worden , als  bij  deze  zweren  op  an- 
dere plaatsen  des  ligehaams.  Vooreerst  is  het  noodzakebjk , 
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de  algemeene  kwaadsappigheid  weg  te  nemen , en  men  mag 
aanvankelijk  plaatselijk  alleen  de  ontstekingachtige  verschijn- 
selen verwijderen  , en  de  zieke  door  pijnstillende  inspuitingen 
verligting  verschaffen  ; eerst  wanneer  de  algemeene  venusziekte 
weggeruimd  is , kan  men  de  genezing  der  zweer  dooi  prik- 
kelende inspuitingen,  en  zelfs  door  het  uitbijten  der  zwerende 
vlakte,  trachten  te  bewerken.  Wanneer  overigens  het  karakter 
der  zweer  dadelijk  van  het  begin  af  aan  zeer  toipide  is , za* 
men  haar  reeds  vroeg  moeten  tegengaan , omdat  anders  de  ver- 
woesting snelle  vorderingen  maakt,  en  er  onherstelbare  nadee- 
len  ontstaan.  De  overgang  dezer  zweren  in  wezenlijken  kanker 
is  zelden  te  vreezen , en  wanneer  dit  plaats  heeft , moet  men 
steeds  aannemen , dat  er  een  aanleg  tot  kanker  reeds  aanwezig 
is  geweest,  die  zich  juist  bij  andere  aandoeningen  der  baar*“ 
moeder  des  te  sneller  zal  ontwikkelen. 

§ 45. 

De  klierzieke  zweren  aan  den  baarmoederhals  ontwikkelen 
zich  doorgaans  op  die  wijze,  dat  de  klieren  aan  den  baar- 
moederhals zwellen,  en  in  zweren  overgaan.  Met  deze  zwel- 
ling is  meestal  reeds  de  uitvloeijing  van  een  eigenaardig  wit- 
achtig slijm  uit  de  baarmoeder  en  de  scheede  aanwezig,  zoo- 
dat  de  witte  vloed  de  zweervorming  voorafgaat.  De  zweren 
zelve  zijn  in  het  begin  slechts  zeer  klein , en  vormen , als  het 
ware,  openingen  der  verweekte  en  verzworene  klieren;  latei 
vergroot  deze  opening  zich  tot  eene  werkelijke  zweer,  die  het 
karakter  van  klierachtige  zweren  dikwijls  sterk  uitgedrukt  laat 
herkennen , en  zich  hier  vrij  snel  uitbieidt.  iNitt  zelden  ont 
staan  echter  deze  zweren  daardoor,  dat  aanvankelijk  eenvou- 
dige zweren  door  de  bestaande  klierziekte  zich  daarin  \erande 
ren,  even  als  wij  dit  bij  de  zweren  op  de  uitwendige  huid 
enz.  waarnemen.  Veelal  is  er  te  gelijk  eene  zwelling  van  den 
geheelen  baarmoederhals  aanwezig , die  echter  minder  hard  dan 
bij  kanker,  en  aanvankelijk  zeer  gevoelig  en  prikkelbaar  is. 
De  hoedanigheid  der  zweren  of  de  aanleg  der  zieken  tot  klier- 
ziekte zullen  hier  de  herkenning  verzekeren.  De  behandeling 
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bestaat  in  het  begin  in  de  verwijdering  van  alle  prikkeling. 
De  zieke  moet  rust  houden  en  alle  inspanningen  vermijden ; 
inwendig  diene  men  antiscrophulosa  toe,  voornamelijk  lever- 
traan , en  plaatselijk  behandele  men  de  zweren  naar  haar  ka- 
rakter; men  ga  reeds  vroegtijdig  tot  het  gebruik  van  zamen- 
trekkende  prikkelende  inspuitingen,  en  zelfs  tot  bijtmiddelen 
over,  omdat  de  scrophuleuse  zwieren  groote  neiging  tot  torpor 
hebben  , en  wanneer  deze  sterk  ontwikkeld  is , niet  dan  moeije- 
lijk  genezen  worden. 

§ 46. 


Herpetische  zweren  komen , even  als  de  herpes  aan  den  baar- 
moederhals , zeer  dikwijls  en  onder  zeer  verschillende  vormen 
voor,  daar  zij  zich  soms  meer  oppervlakkig,  soms  dieper  uit- 
breiden , en  , zoowel  in  haar  karakter  als  in  haren  aard , soms 
goedaardig , soms  kwaadaardig  zijn.  Tot  deze  herpetische  zwie- 
ren moeten  ook  de  door  Clarke  het  eerst  beschrevene  voort- 
vretende zweren  van  den  moedermond  gerekend  worden  , die 
met  zoozeer  door  haren  specifieken  aard  alleen  , maar  ook  door 
het  karakter,  dat  zij  geneigd  zijn  aan  te  nemen,  zich  zoo 
verwoestend  betoonen.  Zij  zullen  dus  geenszins  alleen  bij  die 
vrouwen  voorkomen , welke  van  een  lymphatisch  temperament 
zijn,  en  tot  de  jaren  van  den  ouden  dag  zijn  gekomen;  zij 
komen  ook  bij  de  huwbare  vrouw  en  zelfs  bij  jonge  vrouwen 
voor,  zoo  als  Baillie  dit  reeds  waarnam.  Het  opkomen  van 
het  gebrek  is  hoogst  verschillend : de  zweer  ontwikkelt  zich 
zonder  een.ge  pijn  of  andere  verschijnselen ; de  ziekte  ontgaat 
de  waarneming  volkomen , totdat  veelvuldige  bloedvloeiingen 
oie  aanvankelijk  ook  nog  wel  voor  de  onregelmatig  verseht 
nem  e stonden  gehouden  worden , ons  tot  een  onderzoek  der 
ee  Leien  aansporen,  als  wanneer  men  dan  reeds  eene  zeer 
ver  uitgebreide  zweer  aan  den  moedermond  ontdekt.  In  andere 
gevallen  verschijnen  de  pijnen  en  witte  vloed  reeds  vroeg  en 
wanneer  men  met  den  moederspiegel  onderzoekt , vindt  men 
den  baarmoederhals  met  zweren  bezet , die  eene  zwak  granule- 
rende oppervlakte  vertoonen.  Vroeger  of  later  ontwikkelt  zich 
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het  gebrek  dan  in  zijne  kwaadaardigheid;  zelden  gebeurt  het, 
dat  het  dadelijk  van  het  begin  af  aan  in  zulk  eenen  graad  ver- 
woestend is,  als  later  het  geval  is.  Er  komen  sterkere  bloe- 
dingen op , en  al  laten  deze  ook  na , dan  ontlast  zich  een 
dun,  weiachtig  en  dikwijls  zeer  kwalij kriekend  vocht  van  eene 
geelachtige  of  donkerbruine  kleur,  dat  echter  maar  zelden  op 
etter  gelijkt;  de  zieke  klaagt  over  hevige  pijn  in  den  rug  en 
het  bekken  , welke  zich  tot  in  de  dijen  naar  beneden  uitbreidt , 
en  brandend , stekend  van  aard  is ; de  zweer  breidt  zich  altijd 
snel  uit,  verwoest  de  deelen , de  zieke  wordt  zeer  onrustig, 
koortsig,  voelt  zich  buitengemeen  verzwakt,  de  krachten  zin- 
ken, de  huid  wordt  droog,  het  gelaat  valt  in , de  eetlust  houdt 
op,  de  maag  neemt  volstrekt  geene  spijzen  aan,  en  eindelijk 
volgt  de  dood  door  uitputting,  door  bloeding  of  door  ontste- 
kingachtige aandoening  van  het  buikvlies , daar  bij  uitbreiding 
der  zweer  het  buikvlies  ook  aangetast  wordt.  Bij  de  lijkopening 
vindt  men  dan  zeer  vaak  aanzienlijke  verwoestingen : de  zweer 
heeft  zich  kringvormig  aan  den  baarmoederhals  ontwikkeld  , en 
dien  volkomen  verwoest,  en  zelfs  ook  nog  een  gedeelte  van 
het  ligchaam  der  baarmoeder ; zij  kan  zich  dan  tot  op  de  blaas 
en  den  endeldarm  uitstrekken , of  zij  zit  meer  op  den  voor- 
of  achterwand  der  baarmoeder,  en  tast  dan  ook  de  nabijgele- 
gene  deelen  aan.  De  oppervlakte  is  donker  geklemd,  vlekkig 
en  geheel  verweekt,  terwijl  de  zelfstandigheid  van  het  nog 
overblijvend  gedeelte  der  baarmoeder  vaatrijk  en  ligt  gezwol- 
len is. 

De  aard  der  ziekte  is  ons  volmaakt  onbekend.  Wij  zien  deze 
zweren  bij  die  personen  verschijnen , welke  aan  geene  bepaalde 
kwaadsappigheid  lijden , en  zien  niet  zelden , dat  aanvankelijk 
eenvoudig  schijnende  zweren  spoedig  dit  verwoestend  voort- 
vretend karakter  aannemen  , zonder  dat  eene  bijzondeie  oor- 
zaak van  buiten  daarop  gewerkt  heeft.  Wij  zien  daarmede 
overeenkomstige  zweren  aan  de  lippen , waar  ook  niet  speci- 
fieke zweren  somwijlen  spoedig  een  kwaadaardig  karakter  aan- 
nemen , zoodat  altijd  de  plaats  der  zweer  en  de  hoedanigheid 
en  het  maaksel  van  den  moedermond  en  baarmoederhals  voor- 
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namelijk  tot  ontwikkeling:  daarvan  bijdragen.  De  onderkenning 
dezer  zweren  van  de  kankerzweren , waarmede  zij  in  vele  op- 
zigten  overeenstemmen , wrordt  het  zekerst  daarop  gegrond , 
dat  deze  laatste  altijd  door  eene  afzetting  van  scirrheuse  mas- 
sa’s in  de  zelfstandigheid  der  baarmoeder  worden  voorafge- 
gaan, dat  de  deelen  hier  zeer  sterk  gezwollen  zijn,  de  baar- 
moeder dus  meer  onbewegelijk  is  dan  bij  de  phagadaenische 
zweer.  De  voorspelling  bij  deze  zoveer  moet  altijd  als  zeer 
ongunstig  beschouwd  worden , en  men  moet  bij  dezelve  in- 
zonderheid op  de  uitbreiding  van  het  gebrek  acht  geren,  om- 
dat daarvan  de  plaatselijke  verschijnselen,  de  algemeene  aan- 
doening van  het  gestel , en  eindelijk  de  mogelijkheid  of  onmo- 
gelijkheid om  de  zweer  volkomen  te  verwijderen,  afhangen. 
Is  de  verwoesting  reeds  zoo  ver  gevorderd,  dat  het  scheede- 
gedeelte  der  baarmoeder  zich  afscheidt,  en  zelfs  het  iigchaam 
der  baarmoeder  aangedaan,  of  het  tusschenschot  van  de  pis- 
blaas  en  van  den  endeldarm  verwoest  is,  dan  moet  de  zieke 
voor  reddeloos  gehouden  worden  , en  alleen  wanneer  de  ziekte 
zich  nog  niet  ver  voorbij  den  moedermond  uitgestrekt  heeft , 
kan  eene  genezing  mogelijk  zijn , maar  deze  is  ook  dan  altijd 
slechts  zeer  twijfelachtig. 

§ 47. 

Wat  de  behandeling  dezer  zworen  aangaat,  zijn  de  gevoe- 
lens daaromtrent  zoo  verschillend , dat  de  geneesheer , die  de- 
zelve te  behandelen  krijgt,  zich  inderdaad  in  de  grootste  ver- 
legenheid moet  bevinden.  Naar  onze  meening  zijn  hier  voor- 
namelijk twee  aanwijzingen  te  vervullen , namelijk  het  voort- 
vretend karakter  der  zweer  door  sterk  uitbijten  der  oppervlakte 
om  te  stemmen,  of  al  het  ziekelijke  door  eene  kunstbewerking 
weg  te  nemen.  Meidende  middelen,  de  inwendige  toediening 
van  alterantia , zullen,  uit  hoofde  van  de  snelle  ontwikkeling 
der  ziekte  en  den  vaak  zuiver  plaatselijken  aard  derzelve,  van 
weinig  of  geen  nut  zijn.  Wij  kunnen  dus  alleen  aanraden, 
om  dergelijke  middelen  slechts  bij  wijze  van  proefneming 
te  wenden,  maar  er  zich  nooit  op  te  verlaten;  men  geve 
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inwendig  dezelfde  middelen , zoo  als  die  bij  scirrhus  uteri 
aanbevolen  werden;  of  hier  de  dierlijke  kool  ook  het  meeste 
nut  zal  doen , moet  eerst  door  stellige  waarnemingen  later  be- 
slist worden.  Gewigtiger  is  het,  bij  de  eerstgenoemde  aanwij- 
zingen de  zieke  palliatief  te  behandelen.  Men  zorge  de  bloed- 
vloeiingen te  stuiten  , en  zal  dit  gedaan  krijgen , als  men  de 
zieke  eene  rustige  horizontale  ligging  laat  innemen , zamen- 
trekkende  inspuitingen  in  de  scheede  verrigt,  en  de  koude  uit- 
wendig aanwendt  en  zelfs  tot  den  tampon  overgaat;  inwendig 
diene  men  zuren  toe,  enz.  Wanneer  er  pijnen  aanwezig  zijn, 
moet  opium  in  sterke  giften  toegediend  worden ; de  aangepre- 
zene  laauwe , pijnstillende  inspuitingen  zijn  zelden  van  nut. 
Het  uitbijten  der  zwerende  vlakten , dat , naar  ons  gevoelen , 
onder  alle  omstandigheden  noodig  is , mag  alleen  dan  niet  on- 
dernomen worden  , wanneer  er  reeds  eene  groote  verwoesting 
der  geslachts  werktuigen  en  der  nabij  gelegene  deelen  heeft  plaats 
gegrepen , omdat  dan  het  uitbijten  nutteloos  is , en  zelfs  de 
onbeduidende  verwoesting,  zoo  als  die  door  het  uitbijten 
wordt  te  weeg  gebragt , moet  vermeden  worden.  Wanneer 
de  zweer  reeds  vroeg  onder  behandeling  des  geneesheers 
komt,  oppervlakkig  is,  ook  niet  zeer  snel  voortgaat,  dan  kan 
het  voldoende  zijn , om  eene  inspuiting  van  eene  matig  sterke 
oplossing  van  salpeterzuur  zilver  te  verrigten , en  dat  wel  twee 
grein  op  eene  once ; deze  inspuiting  moet  dan  meermaals  her- 
haald wrorden , totdat  men  eene  duidelijke  werking  op  de 
zweervlakte  waarneemt , en  zij  zuiver  en  dus  eenvoudig  wordt ; 
men  kan  dan  van  het  gebruik  van  salpeterzuur  zilver  afzien 
en  eenvoudige  specerijachtige  inspuitingen  gebruiken.  Moet  men 
echter  sneller  en  sterker  werken , zoo  als  wanneer  de  ziekte 
verder  gevorderd  en  haar  karakter  zeer  kwaadaardig  is , dan 
cauterisere  men  met  heischen  steen  of  een  ander  bijtmiddel 
de  geheele  zweervlakte,  wraarbij  men  eerst  eenen  scheedespie- 
gel  inbrengt,  en  het  bijtmiddel  onmiddellijk  op  de  zweer 
aanbrengt,  en  dit  na  verloop  van  eenige  dagen  herhaalt , totdat 
de  volkomene  likteeken vorming  heeft  plaats  gehad.  De  weg- 
neming van  het  zieke  gedeelte  door  het  mes  is  alleen  dan 
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geoorloofd,  wanneer  het  gebrek  nog  tot  het  scheedegedeelte 
beperkt  is,  en  zulk  een  kwaadaardig  karakter  vertoont,  dat 
het  bijtmiddel  zelf  te  langzaam  of  toch  te  weinig  zeker  werkt. 
De  kunstbewerking  wordt  hier  volkomen  zoo  verrigt , als  bij 
scirrhus  der  baarmoeder. 

Clarke  raadt,  wanneer  de  geneesheer  vroeg  bij  de  zieken 
geroepen  wordt , plaatselijk  door  koppen  of  door  het  aanzetten 
van  bloedzuigers  eene  bloedontlasting  te  bewerkstelligen,  en 
deze  in  geval  van  nood  te  herhalen;  zitbaden  houdt  hij  ook 
in  een  vroeger  tijdperk  voor  doelmatig.  Burns  zegt,  dat  het 
kwikzilver  soms  eenig  nut  heeft  gedaan , hetzij  alleen , of  ver- 
bonden met  dollen  kervel;  bij  groote  pijnen  raadt  hij  het 
inspuiten  van  een  laauw  afkooksel  van  populierbladen  of  warm 
water  met  een  weinig  opiumtinctuur , omslagen  op  den  onder- 
buik en  inwrijvingen  van  de  heiligbeensstreek  met  kamfer- 
brandewijn  aan  ; maar  hij  voegt  er  bij , dat  meestal  opium  al- 
leen , inwendig  gebruikt , verligting  verschaft.  Wij  kunnen  noch 
de  bloedontlastingen,  noch  het  gebruik  van  kwik  aanraden. 


§ 48. 

Bürns  beschrijft  eene  eigenaardige  soort  van  zweren  der 
. aarmoeder , die  den  hals  derzelve  en  den  moedermond  aan- 
doen, en  dat  wel  op  de  volgende  wijze:  zij  zijn  hol,  glad 
en  week,  met  harde  randen,  en  de  moedermond  is  naar  ach- 
teren toe  een  weinig  verhard  en  vergroot , maar  het  overige 
gei  eelte  der  baarmoeder  gezond.  De  ontlaste  stof  is  weiachtig , 
en  soms  etterachtig;  de  pijn  is  zeer  aanhoudend,  maarniet  he- 
vig , de  voortgang  der  ziekte  langzaam , maar  slecht  afloopend  , 
uoordien  er  tering  op  volgt.  Hoe  verschillend  ook  deze  zweren 
ian  de  boven  beschrevene  voortvretende  zweren  voorkomen 
zou  toch  de  behandeling  bijna  dezelfde  zijn.  Burns  geeft 
vooi  s op,  dat  sommigen  deze  zweer  voor  eene  soort  van  kan- 
en, maai  wijst  dit  gevoelen  af,  omdat  de  zweer  nim- 
sponsac  tig  is.  De  aard  van  deze  zweer  is  inderdaad 
geenszins  duidelijk;  het  komt  ons  voor,  dat  hier  eene  speci- 
cke  zweer  beschreven  is , en  wel  inzonderheid  eene  kwaad- 
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aardige  klierzieke.  Volgens  Bayle  waren  de  door  hem  waar- 
genomene  zweren  der  baarmoeder  met  eene  korst  bedekt,  die 
uit  eene  vliezige , sponsachtige  en  witte  laag  bestaat , ligt 
verscheurbaar  is , en  door  drukking  in  kleine  korrelige  en 
zeer  weeke  ligchamen  kan  veranderd  worden.  Deze  laag  is 
in  de  geheele  uitbreiding  der  zweer  met  vliezige  vlokken  be- 
dekt , die  zich  van  de  korst  losgemaakt  hebben , en  eenen 
troebelen , zeer  stinkenden  ichor  bevatten ; zij  zou  soms  slechts 
een  of  twee , en  ook  dikwijls  over  de  vijf  lijnen , en  enkele 
malen  zelfs  een  duim  dik  zijn  ; meestal  neemt  zulk  eene  zweer 
den  hals  der  baarmoeder  in,  als  wanneer  slechts  eene  spons- 
achtige, vuile  zelfstandigheid  overblijft.  Volgens  deze  be- 
schrijving stemt  de  zweer  het  meest  met  de  koud  vurige  ver- 
woesting van  de  zelfstandigheid  der  baarmoeder  overeen , en 
Bayle  gaat  zelfs  voort , dat  men , wanneer  de  verettering  van 
binnen  uitgaat  , den  hals  der  baarmoeder  uitwendig  zwart  of 
blaauwachtig , hard  en  van  eene  spekachtige  hoedanigheid  vindt. 
(Journal  de  Médecine  de  Chirurg,  et  de  Pharm,  an  XI,  Frimaire.) 

XII.  0 ver  de  windzucht  der  baarmoeder. 

§ 49. 

De  windzucht  der  baarmoeder,  physometra , pneumatosis 
uterina , tympanitis  uterina , aedoeopsophia  , garrulitas  uteri , 
vulva  garrula , Fransch  physométrie , tympanite  utérine  -,  pneu- 
matosie  de  la  matrice , Eng.  uterine  tympanite , is  eene  geens- 
zins zoo  zeldzaam  voorkomende  ziekte , als  men  naar  de  op- 
gaven der  meeste  schrijvers  zou  gelooven.  Reeds  aan  Hippo- 
CRATES  was  de  windzucht  der  baarmoeder  bekend , en  hij 
spreekt  daarover  in  het  boek  De  natura  muliebri , Lib.  II : 
»Wanneer  eene  baarmoeder  met  wind  gevuld  is,  wordt  de 
onderbuik  opgezwollen  en  opgezet,  de  voeten  en  de  holten 
onder  de  oogen  in  het  gelaat  zijn  gezwollen , de  zieke  krijgt 
eene  kwaadsappige  kleur,  de  stondenvloed  blijft  weg,  en  in 
dien  tijd  heeft  er  geene  bevruchting  plaats ; de  zieke  voelt  zich 
uitgeput , en  wordt  door  benaauwdheden  gekweld ; staat  zij  op 
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of  gaat  zij , dan  lijdt  zij  aan  orthopnoea ; al  wat  zij  eet  of 
drinkt , veroorzaakt  haar  last ; zij  is  meer  neerslagtig  dan  te 
voren , zucht  voordat  zij  iets  gebruikt  heeft , en  lijdt  dik- 
wijls aan  stikkende  benaamvdheden.”  (Zie  IIippoc.  Werke  von 
Grimm,  revidirt  von  Lilienhain,  II  Bd.  s.  246.)  Later  han- 
delden over  de  windzucht  der  baarmoeder:  Yalescus  de  Ta« 
Hanta  (Philonium  et  chirurg,  de  med. , Lib.  YI , cap.  15), 
Joannes  Matthaeus  de  Gradibus  (Pratica  seu  comment.  in  no- 
num  Rhasis  cap.  de  mola) ; Dunus  (Mulier.  morb.  remed. 
miscel,  cap.  8) , Bembert  Dodoens  (Medicinalium  observ.  ex- 
empla  rara),  IIochstetter  (Rarior.  observ.  dec.  Y,  obs.  4), 
Maurice  de  la  Sarde  (Hipp,  de  mulier,  morb.  interpr.  et 
explicatio  in  Lib,  I,  comm.  8),  A.  Paré  (Oeuvres  Liv.  XXIY, 
chap.  90),  Salmuth  (Observ.  med.  cent.  II,  obs.  57),  Astruc 
(Traité  des  maladies  des  femmes , Tom.  III,  p.  377)  en  Yi- 
garoux  (Mal.  Tom.  I , p.  481).  In  lateren  tijd  zijn  er  meer 
onderzoekingen  en  waarnemingen  over  deze  ziekte  gedaan , hoe- 
wel meer  door  Fransche  dan  door  Duitsche  geneesheeren ; wij 
vinden  van  de  laatsten  slechts  enkele  gevallen  medegedeeld, 
maar  zij  ontbreken  in  de  gewigtigste  handboeken  over  de  ziek- 
ten der  vrouwen,  zoo  als  in  die  van  Siebold,  Jörg,  Carus 
enz. , ofschoon  zij  wel , deels  uit  hoofde  van  hare  menigvul- 
digheid, deels  uit  hoofde  van  haar  gewigt  en  dén  last  der 
verschijnselen , de  opmerkzaamheid  der  geneeskundigen  in  eene 
hooge  mate  verdienen. 


§ 50. 

De  ziekte  bestaat  daarin , dat  er  zich  lucht  of  gas  in  c 
baarmoeder  bevindt,  en  óf  dit  deel  uitzet,  óf  naar  buiten  do( 
6 sche«de  ontwijkt.  De  manier,  waarop  het  gas  zich  hi. 
vormt,  komt  ons  voor  volmaakt  dezelfde  te  zijn  als  de  vor 
ming  van  gas  in  het  darmkanaal  en  bij  tympanitis  abdomim 
is.  ij  eene  tegennatuurlijke  hoedanigheid  der  afscheidinge 
m e aarmoeder  of  bij  de  verrotting  van  stoffen , die  toéval 
ig  m dezelve  bevat  zijn,  grijpt  eene  ontwikkeling  van  <r; 
P ’ d'C  °P  eene  §eheel  onbewerktuigde  scheikundige  ma 
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mier  tot  stand  komt,  gelijk  wij  dit  bij  iedere  ontbinding  van 
dierlijke  stoffen  waarnemen,  zoodra  de  levenskracht  in  dezelve 
nitgedoofd  is , en  zij  in  ontbinding  overgaan  ; men  heeft  deze 
soort  van  windzucht  der  baarmoeder  daarom  te  regt  physo- 
metra  putrida  genoemd.  Deze  is  echter  geenszins  de  eenige 
wijze,  waarop  de  physometra  zich  kan  ontwikkelen;  wij  moe- 
ten ook  aannemen,  dat,  ten  gevolge  eener  eigenaardige  af- 
scheiding op  de  inwendige  oppervlakte  der  baarmoeder,  de 
afscheidingen,  zonder  juist  in  het  verrottingsproces  over  te  gaan  , 
eene  bijzondere  neiging  tot  gasontwikkeling  hebben,  die  van 
de  scheikundige  hoedanigheid  der  afscheidingen  afhankelijk 
moet  zijn.  Uit  hoofde  van  de  moeijelijkheid  van  scheikundige 
onderzoekingen  der  dierlijke  stoffen  in  haren  levenden  toestand , 
is  deze  eigenaardige  scheikundige  werkzaamheid  der  vochten 
volkomen  onbekend ; maar  dat  er  zulk  eene  w erking  bestaat , 
blijkt  duidelijk  daaruit,  dat  de  windzucht  der  baarmoeder  zich 
bij  jonge  vrouwen  vaak  zeer  snel  ontwikkelt  , en  inzonderheid 
pij  hysterische , even  als  ook  op  andeie  plaatsen  des  hgchaams 
bij  zoodanige  zieken,  plotselinge  luchtontwikkelingen , bij  wijze 
van  crises  der  ziekelijke  verschijnselen,  plaats  grijpen.  Men 
heeft  dus  eene  tympanitis  uteri  hysterica  aangenomen ; wij  kun- 
nen dezen  naam  alleen  in  zoover  behouden , als  deze  soort 
van  windzucht  het  veeJvuldigst , maar  geenszins  uitsluitend  bij 
hysterische  vrouwen  voorkomt  , en  daar  ons  de  scheikundige 
werking,  die  tot  voortbrenging  der  lucht  zonder  een  verrot- 
tingsproces aanleiding  geeft , volkomen  onbekend  is , zal  het 
behouden  van  dezen  naam , zoo  men  zich  niet  te  veel  aan 
het  woord  houdt,  het  doelmatigst  zijn.  De  gevoelens  der 
schrijvers  omtrent  de  manier  van  de  luchtontwikkeling  in  de 
baarmoeder  zijn  overigens  zeer  verschillend.  "Volgens  \igaroux 
wordt  door  de  bloedvaten  der  baarmoeder  lucht  afgescheiden, 
welke  dan  onwillekeurig  , maar  niet  altijd  zonaer  moeijelijk- 
heden  ontlast  wordt  ; Burns  herhaalt  ook  deze  meening  zon- 
der eenige  verdere  aanmerking  ; evenwel  is  zij  niets  dan  eene 
gissing , en  niets  geeft  ons  het  regt  om  aan  te  nemen , dat 
het  in  de  baarmoeder  aanwezig  gas  in  dezen  vorm  reeds  door 


96 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER  BAARMOEDER. 


de  vaten  is  uitgescheiden.  Volgens  Colombat  zou  de  damp- 
kringslucht ook  van  buiten  door  den  moedermond  in  eenige 
gevallen  kunnen  indringen,  wanneer  deze  toevallig  door  eenen 
moederring,  door  de  zelfbevlekking,  bij  den  bijslaap,  door 
eene  valsche  ontvangenis , bij  het  uitvloeijen  der  regels  of  eene 
ziekelijke  afscheiding  bij  eene  verlamming  en  plaatselijke  zwakte 
der  baarmoeder , bij  eene  passive  bloeding  en  bij  de  bevalling 
geopend  is.  Wanneer  alsdan  na  het  indringen  der  lucht  de 
opening  door  eenen  bloedklomp  gesloten  wordt,  zet  de  lucht 
zich  uit,  verwijdert  de  wanden  der  baarmoeder  van  elkander, 
en  zoekt  zich  met  geweld  eenen  uitweg  naar  buiten  te  banen 
(Colombat  t.  a.  p.  p.  727).  Van  dit  gevoelen  is  ook  J.  Frank.  ; 
zelfs  zou  de  windzucht  der  baarmoeder  zich  volgens  hem  voor- 
namelijk op  deze  wijze  ontwikkelen  (De  curandis  hominum 
morbis  epitome,  Lib.  VI,  Vienna:  1832,  p.  48).  Dugés  ge- 
looft zelfs , dat  de  lucht  door  de  bewegingen  der  nabijgelegene 
spieren  in  de  scheede  kan  gebragt  worden:  dit  reeds  door 
Astruc  voorgedragen  gevoelen  komt  ons  echter  geheel  verkeerd 
voor,  en  wij  vinden  ook  nergens  een  overeenkomstig  verschijn- 
sel in  de  geheele  bewerktuiging  van  den  mensch ; nergens  ver- 
oorzaakt het  indringen  van  dampkringslucht  in  een  natuurlijk 
naar  buiten  open  deel  eene  luchtverzameling,  en  het  laat  zich 
ook  met  verklaren,  op  welke  wijze  de  in  de  baarmoeder  van 
buiten  mgedrongene  lucht  zoo  plotseling  kan  afgesloten  worden. 
lYaar  onze  meening  is  de  windzucht  der  baarmoeder  meestal 
een  secundair  gebrek , dat  óf  bij  zenuwkwalen  óf  bij  eene 
verkeerde  menging  van  de  afscheidingen  in  de  baarmoeder , bij 

°"1  ‘ng  ,Van  het  misschlen  in  de  baarmoeder  verzameld 
oed , of  bij  verrotting  der  deelen  van  het  ei  gevormd  wordt 

en  juist  an  vaker  zal  ontstaan,  wanneer  de  moedermond  <re- 
s o en  is , zoodat  de  zich  in  de  baarmoeder  ontwikkelende  lucht 
teruggehouden  wordt,  en  zich  in  hare  holte  verzamelt. 

§ 51. 

De  verschijnselen  dezer  ziekte  verschillen,  en  dit  verschil 
iangt  voornamelijk  daarvan  af , dat  in  eenige  gevallen  de  ont- 
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wikkeling  van  gas  langzamerhand,  in  andere  plotseling  ge- 
schiedt , dat  het  gas  langer  of  korter  wordt  teruggehouden  , en 
verschillend  van  hoedanigheid  is.  Doorgaans  voelt  de  zieke 
spanning,  drukking  en  pijnen  in  de  benedenbuiksstreek , welke 
aandoeningen  zich  dikwijls  verder  naar  boven  in  den  buik  en 
naar  beneden  in  de  dijen  uitstrekken.  Wanneer  de  luchtont- 
wikkeling plotseling  plaats  grijpt  , kunnen  deze  pijnen  zeer  aan- 
zienlijk wrorden,  en  tot  werkelijke  kolijkachtige  krampen  klim- 
men. De  baarmoeder  wordt  nu  soms  langzamer,  soms  sneller 
uitgezet,  de  buik  neemt  eenen  niet  onbeduidenden  omvang 
aan  , en  men  voelt  door  de  buikwanden  duidelijk  de  gezwrol- 
lene  baarmoeder.  Bij  een  naauw'keurig  onderzoek  vindt  men 
de  zwrelling  zeer  gespannen , maar  veerkrachtig , en  de  per- 
cussie geeft  eenen  helderklinkenden , trommelachtigen  klank. 
Hierbij  voegen  zich  niet  zelden  de  verschijnselen  van  algemeene 
terugwerking;  de  zieke  koortst  bijzonder  tegen  den  avond.  De 
drukking  der  uitgezette  baarmoeder  op  de  pisblaas  en  den  en- 
deldarm zal  dikwijls  aanleiding  geven  tot  stoornissen  in  de 
verrigting  dezer  deelen.  Wanneer  de  baarmoeder  zeer  hoog  in 
het  bekken  stijgt,  wordt  de  ademhaling  ook  belemmerd.  In 
de  meeste  gevallen  zal  de  stondenvloed  ook  gestoord  wmrden  ; 
in  vele  gevallen  worden  de  borsten  sympathisch  geprikkeld, 
en  er  heeft  zelfs  eene  afscheiding  van  zog  in  dezelve  plaats , 
w'aardoor  het  vermoeden  van  zwangerschap  in  den  hoogsten 
graad  in  waarschijnlijkheid  wint.  Wanneer  de  moedermond 
vast  gesloten  blijft , en  het  verzameld  gas  niet  kan  ontwijken , 
moeten  alle  hier  opgenoemde  verschijnselen,  inzonderheid  die, 
welke  van  de  uitzetting  der  baarmoeder  afhangen,  steeds  klim- 
men. Gemeenlijk  echter  grijpt  er  vroeger  of  later  eene  ont- 
lasting van  gas  plaats,  en  dit  ontwijkt  in  de  meeste  gevallen 
dikwijls  en  onwillekeurig  met  of  zonder  geruisch,  even  als  de 
winden  van  het  darmkanaal , waardoor  de  zieken  genoodzaakt 
zijn  , zich  van  alle  gezelschap  te  onthouden.  In  andere  geval- 
len ontlast  zich  plotseling  en  op  eens  eene  groote  hoeveelheid 
gas,  en  dan  gemeenlijk  met  een  zeer  sterk  geruisch,  zoo  als 
inzonderheid  , wanneer  toevalligerwijze  door  de  inspanningen  der 
YI.  7 
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natuur  of  door  de  kunsthulp  de  hinderpaal,  welke  de  uitdrij- 
ving der  lucht  belet  , wordt  weggenomen.  Daar  de  ziekte  bijna 
altijd  symptomatisch  voorkomt,  zullen  zich  ook  steeds  velerlei 
andere  ziekteverschijnselen,  die  aan  het  oorspronkelijk  lijden 
eigen  zijn,  opdoen.  Met  de  ontlasting  van  het  gas  houden  alle 
ziekteverschijnselen  op,  of  nemen  ten  minste  in  eene  groote 
mate  af,  maar  ontwikkelen  zich  bij  nieuwe  gasverzamelingen 
weder.  Wij  zullen  er  nog  bijvoegen,  dat  men  bij  een  onder- 
zoek door  de  scheede  het  scheedegedeelte  der  baarmoeder  ver- 
streken, en  de  baarmoeder,  ofschoon  zij  zeer  uitgezet  is , toch 
slechts  ligt  vindt.  Of  de  uitzetting  der  baarmoeder  tot  zulk 
eene  hoogte  kan  klimmen , dat  zij  ten  gevolge  daarvan  scheurt , 
is  zeer  twijfelachtig.  De  ziekte  komt  voornamelijk  bij  oude  vrou- 
wen , die  reeds  gebaard  hebben , in  de  zwangerschap  of  in  het 
kraambed  voor  ; doch  men  heeft  haar  ook  bij  jonge  meisjes 
aangetroffen.  Het  is  ligt  te  begrijpen , dat  de  zwangerschap 
eene  belangrijke  gelegenheidsoorzaak  dezer  ziekte  uitmaakt;  de 
verhoogde  afscheidende  werkzaamheid  der  baarmoeder  kan  hier 
ligt  eene  tegennatuuriijke  hoedanigheid  aannemen , en  de  tot 
het  ei  behoorende  deelen  zullen  ligt  in  verrotting  overgaan , 
wanneer  hunne  levenswerkzaamheid  opgeheven  is,  en  zij  evenwel 
nog  niet  uitgedreven  worden,  en  de  baarmoeder,  ten  gevolge 
van  overmatige  inspanning,  in  eenen  toestand  van  verlamming 
veivali , w ant  zwakte  der  baarmoeder  is  altijd  eene  van  de  ge- 
wdgtigste  oorzaken  der  ziekte , inzonderheid  wranneer  deze  met 
vei  hoogde  prikkelbaarheid  verbonden  is ; vrouwen  van  een  tee- 
der,  zenmvachtig  temperament,  tusschen  het  40ste  en  50ste jaar, 
zijn  dus  vooral  aan  dit  gebrek  onderhevig.  Zweren  en  andere 
organische  veranderingen  op  de  inwendige  oppervlakte  der  baar- 
moeder  geven , naar  onze  ondervinding , maar  zelden  aanlei- 
ding tot  w indzucht  der  baarmoeder ; ofschoon  zij  dikwijls  eenen 
uqli  slechten  reuk  verspreiden,  is  deze  toch  gemeenlijk  van 
eenen  vasteien  aard,  en  aan  de  afgescheidene  stoffen  vasthan- 
gend. Lee  gelooft,  dat  eene  subacute  ontsteking  van  het  slijm- 
vlies dei  baarmoeder  de  naaste  oorzaak  der  ziekte  uitmaakt; 
de/,'  kan  w el  tot  physometra  aanleiding  geven , maar  is  geens- 
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zins  de  essentiële  oorzaak.  Wat  den  aard  en  de  zamenstelling 
van  het  in  de  baarmoeder  ontwikkelde  gas  aangaat,  zijn  deze 
nog  weinig  bekend , en  zij  schijnen  inderdaad  ook  zeer  ver- 
schillend te  zijn.  In  zeldzame  gevallen  is  het  gas  reukeloos ; 
meestal  is  het  stinkend  ; en  men  moet  die  schrijvers  toestem- 
men , welke  beweren , dat  de  baarmoeder  het  veelvuldigst  door 
zwravelwaterstofgas  is  uitgezet.  De  reuk  van  het  gas  bewijst 
dit , en  eenige  daadzaken  zijn  bekend , waarin  deze  hoedanig- 
heid van  het  gas  ook  door  de  kleur  bij  het  verbranden  waar- 
schijnlijk werd.  Leduc  deelt  te  dezen  opzigte  de  volgende 
waarneming  mede  : nadat  hij  met  den  haak  eene  afgestorvene 
en  in  verrotting  overgegane  vrucht  had  afgehaald  , ontlastte  zich 
dadelijk  een  naar  zwravel  riekend  gas  uit  de  scheede , dat  met 
eene  violette  kleur  brandde.  Wij  zullen  hier  nog  aanvoeren  , 
dat  eenige  schrijvers  de  physometra  in  sicca  en  humida  onder- 
scheidden. De  eerste  zou  doorgaans  voorbijgaande  zijn , de 
baarmoeder  bij  dezelve  slechts  gas  bevatten  , en  zich  niet  ge- 
makkelijk sterker  uitzetten,  dan  in  de  derde  maand  der  zwan- 
gerschap ; bij  de  twreede  soort  is  dit  gebrek  met  eene  verza- 
meling van  vocht  in  de  baarmoeder  zamengesteld.  De  baar- 
moeder wordt  daarom  meestal  sterker  uitgezet.  Gevallen  van 
dezen  aard  zijn  door  Benedicti  (De  curandis  morbis,  Lib. 
XXY,  Op.  omn.  1539)  Christophorus  de  Lega  (De  methodo 
medendi  libri  tres,  Sect.  10,  cap.  32,  1576),  Laurentius 
Joubert  (Operum  Latin,  cap.  13  , de  urinis) , Portal  , Frank  , 
enz.,  waargenomen.  De  vloeistof  neemt  dan  het  onderste , het 
gas  het  bovenste  gedeelte  van  de  baarmoeder  in , inzonder- 
heid wanneer  de  zieke  staat.  Verandert  zij  van  houding,  dan 
heeft  ook  dikwijls , onder  eenig  geruisch , eene  beweging  van 
het  vocht  en  van  het  gas  plaats. 

§ 52. 

De  herkenning  van  de  wdndzucht  der  baarmoeder  is  gemak- 
kelijk , wanneer  het  gas  dikwijls  ontlast  wrordt ; maar  wranneer 
dit  niet  het  geval  is,  kan  zij  met  verscheidene  andere  toe- 
standen en  aandoeningen  der  baarmoeder  en  der  andere  on- 
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derbuiksingewanden  verwisseld  worden  ; en  bijzonder  moeijelijk 
is  de  herkenning,  wranneer  de  physometra,  gelijk  dit  niet  zel- 
den het  geval  is,  zich  met  andere  natuurlijke  of  ziekelijke  ver- 
anderingen in  de  baarmoeder  verbindt.  Het  veelvuldigst  wordt 
de  windzucht  der  baarmoeder  met  de  zwangerschap  verwis- 
seld, omdat  bij  beiden  eene  uitzetting  der  baarmoeder,  eene 
onderdrukking  der  maandelijksohe  zuivering  en  eene  zwelling 
en  prikkeling  der  borsten  voorkomt.  Intusschen  zal  een  naauw- 
keurig  onderzoek  alle  twijfelingen  wegnemen.  He  veerkrach- 
tigheid der  baarmoeder,  de  heldere  klank  bij  de  percussie, 
de  ligtheid  der  baarmoeder,  welke  inzonderheid  met  hare  op- 
zwelling volstrekt  niet  in  evenredigheid  is  , het  ontbreken  van 
de  bewegingen  des  kinds,  het  ontbreken  van  een  vast  ligchaam 
in  de  baarmoeder,  dat  men  bij  het  inwendig  onderzoek  dui- 
delijk herkent , de  ten  opzigte  van  den  tijd  onregelmatige  ont- 
wikkeling der  baarmoeder,  en  de  teekenen  , die  door  de  au- 
scultatie opgeleverd  worden , al  deze  omstandigheden  zullen  het 
hare  bijdragen  tot  de  onderscheiding  der  windzucht  van  de 
zwangerschap.  Ongelijk  veel  moeijelijker  is  de  herkenning, 
wanneer  eene  zwangerschap  zich  met  windzucht  der  baarmoe- 
der verbindt;  dan  vermengen  de  teekenen  van  beide  toestanden 
zich  zoo  innig  met  elkander,  dat  alleen  eene  hoogst  voorzigtige 
beoordeeling  daarvan  de  herkenning  van  den  bestaanden  toe- 
stand zal  kunnen  verschaffen.  Men  herkent  de  in  evenredig- 
heid van  den  tijd  der  zwangerschap  overmatige  uitzetting  der 
baarmoeder;  de  percussie  levert  eenen  matig  helderen  klank 
op;  bij  het  uitwendig  onderzoek  van  den  buik  schijnt  de  zwel- 
ling veerkrachtig ; bij  het  inwendig  onderzoek  vindt  men  het 
in  de  baarmoeder  bevatte  ei ; daar  meestal  de  vrucht  afgestorven 
is  , en  hare  verrotting  tot  windzucht  der  baarmoeder  aanlei- 
ding geeft,  zijn  er  zelden  bewegingen  van  het  kind  aanwezig. 
Eene  tweede  ziekte,  waarmede  de  windzucht  der  baarmoeder 
kan  verward  worden,  is  de  waterzucht  derzelve;  intusschen  zal 
de  veerkrachtigheid  des  gezwels  en  de  heldere  klank  bij  de  per- 
cussie de  heikenning  zeker  maken.  Tan  buikwaterzucht  onder- 
scheidt de  windzucht  zich  door  den  omschreven  vorm  des  ^e- 
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:zwels,  door  den  weerklank,  door  het  ontbreken  der  vochtgol- 
wing  en  der  overige  teekenen  van  de  waterzucht.  De  hier  be- 
sprokene ziekte  kan  voorts  met  ziekten  van  de  aanhangsels  der 
baarmoeder,  inzonderheid  van  de  eijerstokken  , en  met  aandoe- 
ningen der  onderbuiksingewanden  verward  worden.  Tot  voor- 
koming daarvan  is  een  naauwkeurig  onderzoek  omtrent  den 
aard  der  ziekte  en  de  verrigtingsstoornissen , die  zij  te  weeg 
brengt,  noodzakehjk,  en  op  deze  wijze  zal  men  niet  ligt 
dwalen. 

§ 53. 

De  voorspelling  bij  de  windzucht  der  baarmoeder  kan  in  het 
algemeen  voor  gunstig  gehouden  worden.  De  verschijnselen  zul- 
len zelden  of  nooit  tot  eene  gevaarlijke  hoogte  klimmen,  en 
wanneer  de  ziekte  eens  herkend  is , zal  de  kunst  ten  minste  voor 
het  oogenblik  onder  alle  omstandigheden  hulp  en  verligting  kun- 
nen aanbrengen  , en  doorgaans  zal  het  ook  gelukken , de  ziekte 
radicaal  te  genezen.  Komt  zij  symptomatisch  voor , dan  hangt 
de  voorspelling  geheel  alleen  van  het  oorspronkelijk  gebrek  af. 

§ 54. 

Voordat  wij  tot  de  behandeling  van  deze  ziekte  overgaan , 
zullen  wij  eenige  der  belangwekkendste  gevallen  van  windzucht 
der  baarmoeder  in  het  kort  mededeelen,  omdat  de  verschijn- 
selen daarvan  dikwijls  onverwacht  verrassen,  en  den  genees- 
heer, die  daarmede  niet  bekend  is,  ligt  in  verlegenheid  kun- 
nen brengen.  Ciiomel  deelt  in  den  Dictionnaire  de  médécine 
en  18  (XXI)  volumes,  Art.  Pneumatoses , twee  gevallen  van 
Deneux  mede  ; in  beide  werd  de  moedermond  na  de  bevalling 
door  rottende  overblijfselen  van  de  nageboorte  verstopt , bij 
wier  wegneming  een  hoogst  stinkend  gas  met  geruisch  naar 
buiten  kwam.  Een  dergelijk  geval  deelt  Ulsamer  in  het  En- 
cyclopaedisch  Wörterbuch  der  medic.  Wissensch. , herausg.  v. 
den  Professoren  der  medicinischen  Facultat  zu  Berlin,  Bd.  19, 
pag.  20,  mede.  Bij  eene  kraamvrouw,  welke  na  de  bevalling 
aan  baarmoederbloeding  geleden  had  , vond  hij  des  anderen- 
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daags  den  buik  bijna  even  sterk  uitgezet  als  vóór  de  bevalling ; 
hij  Avas  als  een  trommel  gespannen , en  de  kraamzuivering  be- 
stond alleen  uit  een  av einig  Avaterig  bloed.  Ulsamer  hield  het 
geval  voor  eene  inAvendige  baarmoederbloeding  en  ging  dadelijk 
met  de  hand  in  de  scheede , om  die  bloeding  in  eene  uitwen- 
dige  te  veranderen.  Toen  hij  den  krampachtig  gesloten  rnoe- 
dermond  met  geweld  zocht  te  openen,  drong  hem  eene  massa 
gestold  bloed  te  gemoet , en  daarna  onder  een  sissend  geluid 
zulk  eene  hoeveelheid  stinkend  gas  9 dat  hij  werk  had  om  op 
de  beenen  te  blijven,  terwijl  de  in  de  nabijheid  geblevene 
baker  braken  moest , en  de  vroedvrouw  het  niet  in  de  kamer 
kon  uithouden.  Zeer  belangrijk  is  voorts  het  door  Hennig 
medegedeeld  geval.  De  zieke  was  44  jaren  oud,  weduwe  en 
kinderloos , en  had  altijd  regelmatig  de  stonden.  Plotseling  werd 
zij  door  eenen  hevigen  koortsaanval  aangetast,  die  dagelijks 
tegen  den  nacht  heviger  Averd  , en  met  vele  hevige  pijnen  in 
de  voorste  bekkenstreek  gepaard  ging,  ]\Ta  vier  weken  was 
dit  ongemak  hersteld.  Spoedig  verscheen  nu  eene  ontzettende 
zwelling  van  den  buik,  die  zeer  lastig,  maar  niet  pijnlijk  was, 
en  waarbij  , in  plaats  van  den  stondenvloed,  drie  dagen  lang 
eene  uitvloeijing  van  zwart , taai , lijmachtig  en  hevig  stinkend 
vocht  uit  de  teeldeelen  voortkAvam.  Het  uit-  en  inwendig  on- 
derzoek leverden  geen  bijzonder  uitsluitsel  op  ; de  baarmoeder 
verkeerde  ongeveer  in  denzelfden  toestand  als  in  de  zevende 
maand  der  zwangerschap  ; maar  of  in  dezelve  water,  een  zuiger, 
lucht  of  iets  anders  aanwezig  Avas , liet  zich  niet  bepalen.  Het 
geval  werd  voor  scirrhus  uteri  verklaard  en  dienovereenkomstig 
behandeld.  N a verscheidene  maanden  kwamen  er  echter  plot- 
seling de  hevigste  krampen  en  pijnen  in  den  buik  op,  de  buik 
Averd  vreeselijk  opgezet,  en  de  pols  vol,  in  den  hoogsten  graad 
koortsig  met  eene  gestadige  neiging  tot  braken.  Eene  aderlating 
bedaarde  den  aanval ; maar  deze  keerde  den  anderen  morgen 
teiug,  en  wel  zoo  hevig,  dat  de  zieke  meende  te  sterven.  Bij 
iet  omkeeren  m het  bed  had  zij  tegen  den  morgen  zulk  eenen 
vreeselijk  rollenden,  rommelenden  klank  met  bewegingen  en 
snijdende  pijnen  laag  in  den  onderbuik  gevoeld,  dat  zij  zich 
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uit  angst  op  den  buik  had  moeten  leggen;  toen  zij  deze  be- 
weging uitvoerde , hoorde  zij  eenen  knal  in  den  buik , w aarop 
oogenblikkelijk  onder  persen  en  aandringen  eene  groote  hoe- 
veelheid hevig  stinkende  lucht  uit  de  teeldeelen  met  luid  sis- 
sen ontlast  werd.  Hennig  , die  daarbij  geroepen  w'erd , liet 
deze  bewegingen  in  zijn  bijzijn  herhalen  en  hield  daarbij  de 
hand  voor  de  teeldeelen,  en  op  eens  schoot  met  veel  kracht 
een  hoeveelheid  stinkend  gas  uit  de  scheede.  Nadat  het  gas 
een  tijd  lang  ontlast  was,  gevoelde  de  zieke  zich  wrel , alle 
pijnen  verdwenen , en  er  keerde  volmaakte  rust  terug.  Diester- 
berg  (Rust’s  Magazin  für  die  gesammte  Heilk.,  XN,  3,  1825, 
S.  550)  nam  een  dergelijk  verschijnsel  waar  bij  eene  barende  , 
w aar  hij  bij  kw  am  , toen  het  hoofd  reeds  geboren  was.  Het 
kind  was  in  eenen  hoogen  graad  verrot,  en  de  buik  zoo  trom- 
melzuchtig  opgezet,  dat  er  verscheuring  der  buikwanden  te 
vreezen  was.  Met  de  ontwikkeling  des  kinds  werd  tevens  een 
knal  gehoord , die  uit  de  scheede  kwam  en  op  een  zwak 
pistoolschot  geleek,  hetgeen  zich  nog  meermaals  herhaalde. 
De  inwendige  wand  der  baarmoeder  miste  alle  levenswarmte ; 
op  den  derden  dag  kwam  er  eene  typheuse  koorts  op  ; echter 
werd  de  zieke  behouden.  Dezelfde  waarneming  werd  gemaakt 
door  Septim.  Wray  (The  Lancet,  N°.  200,  ^ol.  XII,  p. 
396)  bij  de  bevalling  van  een  verrot  kind.  Het  gebrek  werd 
niet  herkend;  men  verrigtte  twree  rijkelijke  aderlatingen,  en 
voleindigde  eindelijk  de  haring  laat  door  de  kunsthulp.  Deze 
gevallen , wraarin  zoo  plotseling  en  onder  zulk  eenen  sterken 
knal  de  in  de  baarmoeder  bevatte  lucht  ontlast  werd , belmo- 
ren echter  tot  de  zeldzame.  Veelvuldiger  zijn  de  gevallen , 
waarin  deels  ten  gevolge  van  de  baring , deels  ten  gevolge  van 
onderdrukking  der  stonden , lucht  in  de  baarmoeder  verzameld 
w ordt , en  deze  zich  van  tijd  tot  tijd  met  een  geruisch , maar 
niet  met  eenen  knal , plotseling  ontlast  , hetgeen  de  Ouden  met 
den  naam  van  garrulitas  vulvae  bestempelden ; deze  zijn  zeer 
dikwijls  door  ons  en  door  andere  schrijvers  waargenomen.  Zie 
voorts:  Upmann  (Die  Untersuchung  des  Weibes  während  dei 
Schwangerschaft  und  Geburt,  Würzburg  1830,  S.  126); 
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Schneider  (1l.  v.  Siebold’s  Journal  VII,  S.  468),  Pdil 
Carresi  (Selectae  e Praxi  quindena  in  Nosocomio  et  Municipio 
montis  1 Sabim  , Morborum  variorum  hislor.  , quas  observavit 
et  scripsrt  T„.  Carresi,  1830),  M.tcheel  (The  London  medi- 
cal  and  Physical  Journal,  1831,  May),  1W  en  Br.cheteau 
(Diclionnaire  des  Sciences  médicales,  Paris  1812—23  Torn 
XXVIII  Art.  Leucorrhée) , Ulsamer  (t.  a.  p. , p.  ]6)’  Jon, 

unter  (On  the  ammol  Oeconomy,  p.  206),  Peter  Frank 
(t.  a.  p.). 


§55. 


Hij  de  behandeling  zijn  vooral  twee  aanwijzingen  te  vervullen  • 

eerst  moet  de  verzamelde  lucht  verwijderd  worden , en  vervol- 

gens  moet  men  eene  nieuwe  ontwikkeling  daarvan  trachten  te 

verhinderen.  Astruc  en  de  oudere  schrijvers  hebben  tot  ver- 

vu  mg  van  de  eerste  aanwijzing  geraden,  braking  of  niezen 

te  verwekken  of  de  zieke  te  schudden,  „adat  er  vooraf  war- 

e a en  ge  luikt  zijn.  Daar  echter  het  gebruik  dezer  mid- 

elen  slechts  eene  onzekere  uitkomst  oplevert , zal  men  zich 

met  daartoe  aangemoedigd  gevoelen.  Hier  zal  de  manier  van 

eiandelmg  naar  de  verschillende  omstandigheden  verschillend 

zjn.  Wanneer  het  gas  van  tijd  tot  tijd  ontwijkt,  en  de  moe- 
dei mond  dus  niet  ^eslntpn  io  n 

zamentrpkKn  a e j en  er  alleen  eene  volkomene 

ncnüekking  der  baarmoeder  ontbreekt,  zijn  die  middelen 

r^r  b“™*'  “ “ .ekki.8„ t“ 

toedienen  ZSZJ  ’f  ™ d“  “ > «f 
„esloten  om  h„i  TT'  IS  daarente8en  de  moedermond 
Lh  e ri’  ne  TT  Ij  T3St  zamenSetrokken  is , dan  of  er 

£ op  “ "'f aam  T°0r  ^laatst  h-ft,  dan  moet  men 

en  dan  al  het  IW  ^ °f  eene  S°nde  daarin  ‘e  hengen  , 

wenden  welke  'J  n°°diS  WOrde"  ’ die  middelen  aan  te 
Wanne  ’-  ml eTc^T^- ' ^ b“d-b—ken. 
laat  men  haar  zoo  lan  V mat'5e  gr°°tte  mgebragt  heeft, 

geledigd  is,  inzonderhefd  ^‘dfrLÏd  ““  ^ 
gifjcr  hppff  nm  • , eu  de  moedermond  groote  nei- 

zamen  te  Hekken ; wanneer  alleen  voor- 
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liiggende  ligchamen  den  uittogt  der  lucht  verhinderen,  is  het 
voldoende  dezelve  te  verwijderen , of  ten  minste  van  den  moe- 
dermond  weg  te  ruimen.  De  canule  langer  te  laten  liggen, 
en  aldus  de  wederophooping  van  lucht  te  voorkomen,  zoo  als 
Ulsamer  in  het  bijzonder  aanraadt , schijnt  ons  niet  doenlijk  , 
daar  de  aldus  voortgebragte  prikkeling  ligt  tot  ontstekingen 
aanleiding  geeft. 

Ter  vervulling  der  tweede  aanwijzing,  die  de  radicale  ge- 
nezing der  ziekte  bedoelt,  is  het  noodzakelijk  de  oorzaak  daar- 
van op  te  sporen  en  deze  te  verwijderen.  Wanneer  tegenna- 
tuurlijke , in  verrotting  overgegane  stoffen  in  de  baarmoeder 
aanwezig  zijn,  moeten  zij  verwijderd  worden,  deels  door  het 
opwekken  van  zamentrekkingen  der  baarmoeder,  deels  door 
het  indringen  van  de  hand  in  de  baarmoederholte , of  door 
prikkelende  inspuitingen  , die  de  schadelijke  stoffen  verwijderen. 
Welke  middelen  hier  het  best  passen,  hangt  alleen  af  van 
de  aanwezige  stollen  en  van  den  toestand  , waarin  de  baai  moe- 
der verkeert.  Vooreerst  moet  men  dan  de  tegennatuurlijke 
hoedanigheid  der  baarmoeder  verbeteren.  Is  de  stondenvloed 
of  de  kraamzuivering  onderdrukt,  dan  zoeke  men  deze  te  her- 
stellen. Bij  zenuwachtige  hysterische  voorwerpen  moet  men 
de  prikkelbaarheid  der  baarmoeder  trachten  af  te  stemmen ; 
daar  er  echter  doorgaans  te  gelijker  tijd  zwakte  aanwezig  is, 
wende  men  nimmer  dadelijk  verzwakkende  middelen  aan.  De 
krampstillende  middelen,  warme  storingen  op  den  onderbuik, 
inwrijvingen  met  geestrijke  vochten  en  het  inspuiten  van 
ligte  specerijachtige  aftreksels  zijn  hier  aangewezen.  Is  een 
meer  atonische  toestand  der  baarmoeder  oorzaak  van  de  ziekte, 
dan  gebruike  men  de  meer  versterkende  zamentrekkende  vloei- 
stoffen , zoowel  in-  als  uitwendig.  Inwendig  geve  men  delf- 
stoffelijke  zuren,  koolzuur  ijzer,  moederkoorn , ratanhia,  ka- 
neeltinctuur  met  aelher  enz. , en  tevens  verrigte  men  inspui- 
tingen van  zamentrekkende  vloeistoffen , of  van  chlore , en  van 
eene  oplossing  van  heischen  steen , die  door  Churchill  bijzon- 
der wordt  aangeprezen,  en  volgens  hem  voornamelijk  de  krac  t 
zou  hebben , om  de  ziekelijke  werkzaamheid  van  het  slijmvlies 
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te  veranderen.  Wanneer  met  deze  manier  van  behandeling 
tevens  eene  doelmatige  diaetetische  handelwijze  toegepast  wordt, 
gelukt  de  genezing  meestal  snel  en  zeker. 


§ 56. 


Wij  moeten  hier  nog  de  opmerkzaamheid  daarop  vestigen  , 
dat  er  ook  winden  uit  de  seheede  voorkomen,  die  men 'niet 
met  windzucht  der  baarmoeder  mag  verwarren.  Volgens  Pe- 
te* Erahk  en  Colombat  zou  deze  ziekte,  welke  aedoeopso- 
phia,  garrulitas  vulvae  genoemd  is,  niet  zoozeer  eene  ziekte 
als  wel  eenen  onaangenamen  toestand  uitmaken,  doordien  de 
lucht  onmiddellijk  door  den  ingang  der  seheede,  wanneer  de 
groote  schaamlippen  van  elkander  verwijderd  zijn , indringt , 
en  dan  bij  den  bijslaap  of  op  eenen  anderen  tijd  met  geruisch 
weder  naar  buiten  komt.  Wij  gelooven , dat  dit  evenmin  als 
by  de  baarmoeder  plaats  grijpt.  De  afscheidingen  van  de 
seheede  kunnen  veeleer  tot  gasontwikkelingen  aanleiding  geven 
en  aldus  de  ziekte  veroorzaken.  Echter  kan  ook  bij  eene  aars- 
scheedefistel  de  lucht  uit  den  endeldarm  in  de  seheede  drin- 
gen. Dikwijls  hebben  inzonderheid  kraamvrouwen  het  gevoel 
alsof  winden  door  de  seheede  ontlast  werden,  hetgeen' echter 
inderdaad  met  het  geval  is , en  alleen  daarvan  afhangt , dat 
de  seheede  zeer  prikkelbaar  is , en  bij  den  doorgang  der  win- 
en  door  het  darmkanaal  geprikkeld  wordt.  Wanneer  er  zich 
werkelijk  gas  m de  seheede  ontwikkelt,  is  de  behandeling 
met  prikkelende  inspuitingen  zeer  gemakkelijk.  Bij  eene  aars- 
sc  medefistel  komt  alleen  de  behandeling  daarvan  te  pas. 


XIII.  Over  de  waterzucht  der  baarmoed 


er. 


§ 57. 


De  waterzucht  der  baarmoeder,  hydrometra,  wordt  doo 
eenige  sc  nijvers  als  eene  zeer  zeldzame  ziekte  beschouwd  , ei 

k“'  ,eS‘aan  §eheel  011tkend  ’ ZOodat  Baüdklocqü,  verze 
, a tr  m eene  eeuw  ter  naauwernood  twee  gevallen  var 
y rometra  worden  waargenomen.  Echter  is  deze  bewerin; 
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onjuist  , vooral  wanneer  men  haar  algemeen  op  de  verschillende 
soorten  van  waterzucht  der  baarmoeder  wil  toepassen ; naai 
deze  inderdaad  geenszins  tot  de  zeldzaamste  ziektevoimen  in 
de  baarmoeder  behooren.  Zeldzaam  is  zekei  de  een\oudige 
hydrometra , waarbij  het  water  zich  vrij  in  de  holte  der  baar- 
moeder ophoopt , maar  ook  geenszins  in  dien  graad  , als  Bau- 
delocque  opgeeft.  Dit  is  ook  reeds  door  Geoffroy  (Dictionnaire 
des  sc,  médicales , Paris  1812 — 23,  lom.  XXII,  p.  311) 
wederlegd , en  ons  zelven  zijn  verscheidene  gevallen  van  die 
soort  van  waterzucht  der  baarmoeder  voorgekomen , waarvan 
wij  een  in  het  Eerste  Berigt  over  de  Verloskundige  Kliniek  aan 
de  Koninklijke  Friedrich-Wilhelms-Hoogeschool  te  Berlijn  heb- 
ben medegedeeld.  Hier  vertoonden  zich  bij  eene  41jange  kinder- 
looze  vrouw  van  tijd  tot  tijd  periodieke  ontlastingen  van  water , 
ten  bedrage  van  6—24  oneen  om  de  8—12  dagen,  zonder 
dat  er  ontlasting  van  werkelijk  geslolene  waterblazen,  zoo  als 
bij  de  druivenmola , waargenomen  werd. 

§ 58. 

In  het  algemeen  verstaat  men  onder  waterzucht  dei  baai  moe- 
der, hydrometra,  hydrops  uteri,  iedere  verzameling  van  weiach- 
tige vloeistoffen  in  de  baarmoederholte  of  in  de  zelfstandigheid 
der  baarmoeder;  echter  is  het  noodzakelijk  de  volgende  soorten 
daarvan  te  onderscheiden  : 1)  de  eenvoudige  waterzucht  der  baar- 
moeder, bij  welke  het  water  vrij  in  de  baarmoederholte  bevat  is ; 
2)  den  hydrops  saccatus , of  waterblazen  der  baarmoeder , bij 
welken  het  water  in  zakken  of  beurzen  binnen  in  de  baarmoeder 
bevat  is ; 3)  oedema  uteri , zuchtige  zwelling  der  baarmoeder , 
waarbij  eene  weiuitzweeting  in  het  weefsel  der  baarmoeder  heeft 
plaats  gegrepen.  P.  Frank  neemt  nog  eene  soort  \an  water- 
zucht der  baarmoeder,  de  hydrophysometra , aan , waarbij  zoo 
wel  vochten  als  lucht  in  de  baarmoeder  bevat  zijn.  Gedurende 
de  zwangerschap  voegen  zich  hier  nog  twee  bijzondere  soorten 
van  waterzucht  der  baarmoeder  bij  , namelijk:  1)  de  overmatige 
ontwikkeling  van  het  lamsvliesvocht , hydramnios , en  2) 
vorming  van  valsch  vruchtwater  in  aanzienlijke  hoeveelheden  , 
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hydrallante.  Itard  neemt  hierbij  nog  eene  hydrometra  extra- 
membranosa  aan  , waarbij  het  water  zich  tusschen  het  eivlies 
en  de  baarmoeder  verzamelt,  welke  soort  echter  óf  tot  de 
eenvoudige  hydrometra,  óf  tot  den  hydrops  saccatus , óf  tot  de 
vorming  van  hydatiden  moet  gerekend  worden.  Deze  verdee- 
ling  in  baarmoederwaterzucht,  zoo  als  wij  die  opgegeven  heb- 
ben , is  wel  door  de  meeste  schrijvers  aangenomen  ; echter 
hebben  sommigen  verscheidene  soorten  daarvan  volstrekt  niet 
tot  de  waterzuchten  willen  rekenen.  Zoo  zou  . volgens  Lindner  , 
de  hydiomctra  oedematosa  nooit  als  primaire  ziekte  voorkomen, 
maar  altijd  als  uitgang  der  baarmoederontsteking  of  als  sympto- 
matisch lijden  bij  algemeene  waterzucht  aangetroffen  worden, 
en  daarom  niet  tot  de  waterzucht  der  baarmoeder  te  rekenen 
zijn  (J.  F.  Lindner  De  hydrometra  diss.  Solisbaci , 1822). 
Meissner  , die  dit  gevoelen  toegeeft  , is  zelfs  geneigd  om  de 
bovengemelde  verdeeling  der  baarmoederwaterzucht  nog  meer 
te  vereenvoudigen  en  de  hydrometra  hydatica  tot  de  druiven- 
mola  te  tellen  ; echter  kan  het  verschil  van  de  oorzaak  niet 
alleen  eene  afscheiding  der  overige  inderdaad  overeenstemmende 
ziektevormen  regtvaardigen. 

§ 59. 

De  verschijnselen  van  de  waterzucht  der  baarmoeder,  zoo 
als  die  bij  de  verschillende  soorten  daarvan  worden  waargeno- 
men , zijn  de  volgende : De  verzameling  van  vloeistof  heeft 
gemeenlijk  slechts  langzaam  plaats,  zoodat  in  het  begin  der 
ziekte  bijna  volstrekt  geene  ongemakken  aanwezig  zijn  , die 
aan  de  hydrometra  zelve  kunnen  toegeschreven  worden,  en 
alleen  wanneer  de  ziekte  zich  secundair  ontwikkelt,  zijn  die  on- 
gemakken aanwezig,  welke  van  de  primaire  ziekte  afhankelijk 
zijn.  Het  eerste  verschijnsel  is  eene  zwelling  der  baarmoeder, 
die  zich  uit  het  kleine  bekken  verheft  en  steeds  aanzienlijker 
wor  t,  edurende  de  eerste  maand  gelooft  de  vrouw  zwanger 
te  zijn,  vooral  omdat  de  stondenvloed  ook  gelijktijdig  onder- 
ma  is  en  de  borstklieren  symptomatisch  geprikkeld  worden, 
envijl  de  baarmoeder  zich  echter  meer  en  meer  uitzet,  ko- 
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imen  inzonderheid  bij  vrouwen,  die  niet  reeds  verscheidene  , 
kinderen  gehad  hebben,  het  gevoel  van  zwaarte  en  spanning 
in  de  bekkenstreek  op,  dat  gestadig  toeneemt;  en  waar  de 
zwelling  zeer  aanzienlijk  is,  komen  er  nog  andere  teekenen 
bij : de  naburige  deelen  worden  gedrukt ; de  onderbuiksholte 
wordt  te  sterk  uitgezet;  de  deelen  worden  op  de  drukking 
gevoelig  ; het  middelrif  wordt  naar  boven  gedrongen,  de  adem- 
haling benaauwd ; de  bewegingen  worden  voor  de  zieke  zeei 
moeijelijk.  Wanneer  men  den  buik  onderzoekt  , vindt  men 
eene  veerkrachtige  zwelling  door  de  buikbekleedselen  heen , 
waarin  echter  niet,  zoo  als  bij  buikwaterzucht,  vochtgolving  te 
ontdekken,  en  welke  een  weinig  bewegelijk  is.  Wanneer  men 
een  onderzoek  door  de  scheede  verrigt,  ontdekt  men  de  uit- 
zetting der  baarmoeder ; de  baarmoederhals  is  meer  of  mindei 
verstreken  ; het  scheedegedeelte  en  de  lippen  van  den  moedei- 
mond  zijn  gezwollen  en  zuchtig;  men  kan  echter  geen  haul 
ligchaam  in  de  baarmoeder  voelen , en  wanneer  men  te  gelij- 
ker tijd  op  den  buik  klopt , gelukt  het  wel  eens  met  den  in 
de  scheede  gebragten  en  vast  tegen  den  baarmoederhals  aan- 
gelegden  vinger  vochtgolving  waar  te  nemen.  Bij  de  percussie 
van  den  buik  neemt  men  eenen  meer  doffen  toon  waar,  en 
alleen  bij  zeer  dunne  buikbekleedselen  een  onduidelijk  gevoel 
van  vochtgolving.  Eenige  schrijvers , zoo  als  onder  anderen 
Colombat,  geven  op,  dat  men  bij  de  hydrometra  de  vochtgol- 
ving van  uit  de  scheede  duidelijk  kan  waarnemen , maar  zij 
hebben  hier  ongelijk;  bij  de  gelijktijdig  aanwezige  zwelling 
van  den  moedermond  en  bij  eenen  hoogen  stand  der  baarmoe- 
der gelukt  dit  niet  altijd.  De  algemeene  verschijnselen  bij  de 
waterzucht  der  baarmoeder  zijn  dezelfde,  als  die  bij  de  overige 
soorten  van  waterzucht  voorkomen,  en  verschillen  naar  gelang 
van  het  karakter  der  ziekte.  Dikwijls  is  er  aanvankelijk  eene 
symptomatische  koorts  aanwezig,  met  het  klimmen  der  ziekte 
zinken  de  krachten  , er  voegt  zich  zuchtige  zwelling  en  buik- 
waterzucht bij,  de  pisafscheiding  wordt  gedurig  minder  de  pis 
heeft  eene  donkerbruine  kleur,  en  onder  zulke  omstandigheden 
kan  dit  gebrek  zelfs  eenen  doodelijken  afloop  hebben. 
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§ 60. 

Wat  de  afzonderlijke  soorten  van  hydrometra  betreft,  is 
derzelver  onderscheiding  hoogst  moeijelijk.  Bij  de  eenvoudige 
waterzucht  der  baarmoeder  kan  men  wel  verwachten,  dat  de 
vochtgolving  het  duidelijkst  kan  gevoeld  worden  ; maar  dit 
hangt  van  zoo  velerlei  andere  omstandigheden  af,  zoo  als  b. 
v.  van  het  uitgestoit  vocht,  van  de  uitrekbaarheid  der  baar— 
moeder  enz.,  dat  men  hieruit  moeijelijk  tot  de  soort  van  wa- 
terverzameling  in  de  baarmoeder  kan  besluiten.  Het  veelvul- 
digst  zal  men  bij  de  eenvoudige  hydrometra  aanvankelijk  eenen 
meer  geprikkelden  ontstekingachtigen  toestand  der  baarmoeder 
waarnemen,  en  van  tijd  tot  tijd  grijpt  er  eene  uitvloeijing  van 
weiachtig  vocht  plaats,  door  welke  hoedanigheid  de  herkenning 
het  duidelijkst  wordt.  Men  heeft  deze  soort  van  waterzucht 
inzonderheid  voor  zeldzaam  en  zelfs  wel  voor  volstrekt  onmoge- 
lijk genouden , omdat  tot  ontwikkeling  daarvan  de  moedermond 
noodzakelijk  gesloten  zijn  moet.  Maar  bedenkt  men,  dat  zij  dik- 
wijls het  gevolg  eener  slepende  ontsteking  van  het  slijmvlies  der 
baarmoeder  is , dan  wordt  het  ook  ligt  verklaarbaar , dat  door 
diezelfde  ontsteking  de  hals  en  de  mond  der  baarmoeder  vast 
kunnen  gesloten  zijn.  In  de  door  ons  waargenomene  en  reeds 
aangehaalde  gevallen  waren  het  scheedegedeelte  en  de  lippen 
van  den  moedermond  in  den  loop  der  ziekte  gezwollen,  zoo- 
dat  hierdoor  de  langen  tijd  aanhoudende  afsluiting  van  het 
water  kon  verklaard  worden.  Veelvuldiger  dan  de  eenvoudige 
hydrometra  zijn  zeker  de  waterblazen  of  de  zakwaterzucht  der 
baarmoeder  waargenomen.  De  waterblazen  zijn  kleinere  of 
grootere,  met  water  gevulde  blaasjes,  wier  vorm  wij  later 
naauwkeuriger  zullen  opgeven , en  die  zich , in  een  grooter  of 
geringer  aantal  , hoopsgewijs  en  inzonderheid  in  den  vorm  van 
rmventrossen  in  de  baarmoeder  ophoopen , en  na  korteren  of 
angeren  tijd  uitgedreven  worden.  De  waterblaasvorming  was 
reeds  aan  Aretaeus  bekend  (Aretaei  de  caus.  et  sign.  diut. 

™01  ‘ 1 ‘ ’ caP-  1)>  maar  Aënus  was  de  eerste , die  over 

de  waterblazen , welke  zich  in  de  baarmoeder  ontwikkelen  , 
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landelde  (Med.  contractae  tetrab.  IV  term.  IV,  cap.  79).  Zij 
.komen  zoowel  in  de  bezwangerde  als  in  de  onbezwangerde 
baarmoeder  voor , en  wij  stemmen  niet  overeen  met  Boivin  en 
Dugés  , die  met  andere  schrijvers  het  bestaan  van  waterblazen 
alleen  in  de  bezwangerde  baarmoeder  toegeven  en  beweren , dat 
izij  alleen  in  verband  met  de  regelmatige  zwangerschap  of  als  zui- 
gers voorkomen;  een  gevoelen,  dat  wij  later  zullen  behandelen. 
Hier  zullen  wij  alleen  nog  opgeven , dat  de  vorming  van  wa- 
terblazen, zoo" lang  er  geene  uitdrijving  van  waterblazen  heeft 
plaats  gegrepen,  van  de  eenvoudige  hydrometra,  of,  in  den 
zwangeren  toestand,  van  de  waterzucht  van  het  ei  moeijelijk 
te  onderscheiden  is.  In  het  eerste  geval  ontwikkelt  zich  ech- 
ter de  uitzetting  der  baarmoeder  veel  langzamer  dan  bij  hy  - 
drometra  ascitica , wanneer  bij  deze  het  water  met  van  tijd 
tot  tijd  afvloeit;  ook  is  zij  zelden  zoo  aanzienlijk.  De  ziekte 
verloopt , wanneer  er  geene  zwangerschap  aanwezig  is , dikwijls 
zeer  langzaam;  er  verloopen  verscheidene  jaren , voordat  de 
uitzetting  der  baarmoeder  eenen  hoogen  graad  bereikt  heeft ; 
de  algemeene  verschijnselen  van  waterzucht  voegen  er  zich 
eerst  laat  bij , en  de  uitdrijving  der  massa  waterblazen  heeft 
dan  gemeenlijk  onder  hevige  , op  weeën  gelijkende  pijnen  plaats. 
Bij  de  waterblazen  wordt  veel  minder  vochtgolving  waargeno- 
men.  Wanneer  er  zich  waterblazen  in  de  zwangerschap  vor- 
men , zijn  zij  gemeenlijk  op  de  uitwendige  vlakte  van  het  ei , 
op  den  moederkoek  gezeteld ; de  baarmoeder  wordt  door  de- 
zelve overmatig  uitgezet,  en  vroeger  of  later  verschijnt  er  mis- 
kraam , waarbij  de  waterblazen  met  het  ei  ontlast  worden. 
Na  de  uitdrijving  der  waterblazen  , zonder  dat  te  gelijker  tij 
een  ei  ontlast  werd,  dus  zonder  dat  er  stellig  bevruchting 
voorafging , geven  eenige  geneesheeren  op , dat  zij  de  verschijn- 
seien  des  kraambeds , zoo  als  kraamzuivering , zwe  ma 
borsten  enz. , waargenomen  hebben ; wij  moeten  aannemen  , 
dat  hier  eene  dwaling  in  de  herkenning  heeft  plaats  gegrepen , 
en  de  uitgedrevene  deelen  van  het  ei,  het  voortbrengsel  eener 
voorafgaande  bevruchting,  aan  de  waarneming  ontsnapt  zijn. 

De  zuchtige  zwelling  der  baarmoeder  grijpt  dan  plaats, 
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wanneer  in  het  weefsel  van  dit  deel  eene  weiuilzweeting  voor- 
komt, en  deze  is  gemeenlijk  het  gevolg  eener  slepende  ontste- 
king of  eener  onderdrukking  van  catarrhus  uteri,  of  door  be*~ 
leedigingen  veroorzaakt.  De  ziekteverschijnselen  zijn  hier  zeer 
onduidelijk.  De  teekenen  der  slepende  ontsteking , die  de  zuch- 
tige zwelling  voorafgingen,  veranderen  hun  karakter  slechts  in 
eenen  geringen  graad.  De  ontstekingachtige  pijnen  laten  na, 
maar  het  gevoel  van  drukking  en  zwaarte  wordt  sterker;  de 
baarmoeder  neemt  in  omvang  toe , doch  in  eenen  veel  gerin- 
geren graad , dan  dit  bij  de  overige  soorten  van  waterzucht 
der  baarmoeder  het  geval  is,  en  men  kan  dus  zelden  de  zwel- 
ling der  baarmoeder  boven  de  schaambeenderen  in  de  bene- 
denbuiksstreek  w aarnemen , zoo  de  zieke  niet  zeer  mager  is. 
Dikwijls  w oi den  hier  slechts  enkele  deelen  der  baarmoeder 
aangetast,  en  wel  het  veelvuldigst  de  hais  der  baarmoeder. 
De  herkenning  moet  in  dit  geval  door  een  onderzoek  door  de 
scheede  vastgesteld  worden.  Daarbij  vindt  men  de  baarmoeder 
doorgaans  laag  staan,  en  zoo  gezwollen,  dat  men  in  het  mid- 
den des  gezwels  eene  trechtervormige  verdieping  waarneemt , 
aan  wier  spits  de  moedermond  gevonden  wordt.  De  hoedanig- 
heid en  vastheid  der  zwelling  is  hier  bijzonder  karakteristiek: 
zij  is  volkomen  week  en  medegevend,  en  alleen  in  het  begin 
pijnlijk;  later  verdwijnt  de  pijnlijkheid;  men  kan  met  den 
vinger  ligt  een  indruksel  te  wreeg  brengen , en  dit  verdwijnt 
slechts  langzaam.  Wanneer  de  achterwand  der  baarmoeder 
zuchtig  gezwollen  is , ontdekt  men  dit  vaak  door  een  onder- 
zoek door  den  endeldarm.  De  algemeene  verschijnselen  van 
de  waterzucht  komen  hier  eerst  zeer  laat  op,  en  de  ziekte 
kan  zeer  lang  bestaan,  zonder  dat  zij  zich  duidelijk  kenmerkt. 

e gevolgen  der  drukking  en  de  stoornissen  van  de  geslachts- 
verrigtingen , inzonderheid  van  den  stondenvloed,  zijn  de 
hoofdzakelijke  ziekteverschijnselen. 

§ 61. 

De  hoeveelheid  en  hoedanigheid  van  het  bij  de  eenvoudige 
lydrometra  verzameld  water  in  de  holte  der  baarmoeder  zijn 
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zeer  verschillend.  Soms  is  de  hoeveelheid  slechts  zeer  gering , 
en  men  vindt  naauwelijks  een  of  twee  pond  van  dit  vocht , 
waarbij  óf  volstrekt  geene  sterke  uitzweeting  van  wei  plaats 
grijpt,  óf  van  tijd  tot  tijd  eene  uitstooting  van  het  verza- 
meld vocht  voorkomt.  In  eenige  gevallen  heeft  men  veel 
aanzienlijker  hoeveelheden  waargenomen.  Zoo  deelt  Blankard 
(Anat.  etc.,  sive  cad.  morbis  de  nat.  anat.  inspectio,  1688) 
een  geval  mede , waarin  de  baarmoeder  85  pond  van  een 
ichoreus , op  olie  gelijkend  vocht  bevatte.  Yesalius  (Opera  om- 
nia)  verrigtte  de  lijkopening  eener  vrouw , in  wier  baarmoeder 
60  maten  water  , ieder  van  drie  pond , werden  gevonden. 
Theoph.  Bonnet  (Sepulcretum  seu  anat.  pract.  Lib.  III , Sect. 
XXI,  Obs.  55,  1769)  deelt  ook  zeer  merkwaardige  voorbeel- 
den mede,  en  J.  Schenk  (Observ.  med.  rar.  nov.  admir.  et 
monstr.  vol.  Lib.  IY,  Obs.  6)  zegt  eene  baarmoeder  van  zulk 
eene  uitzetting  gevonden  te  hebben,  dat  zij  een  tienjarig  kind 
kon  bevatten.  Yolgens  v.  Siebold  vindt  men  somwijlen  40  tot 
50  pond  van  het  weiachtig  vocht.  In  latere  tijden  zijn  geene 
gevallen  van  zoo  aanzienlijke  vochtophoopingen  medegedeeld , 
en  het  is  dus  wel  waarschijnlijk,  dat  deze  mededeelingen  of 
overdrijvingen  zijn,  of  dat  hier  andere  verkeerdheden  in  de 
herkenning  voorvielen , zoo  als  dan  ook  Burns  inderdaad  ver- 
moedt, dat  in  de  door  Yesalius  aangevoerde  gevallen  de  eyer- 
stok  met  de  baarmoeder  verward  is.  De  hoedanigheid  van  het 
water  is  ook  zeer  verschillend.  BÜ  de  eenvoudige  hydrometra 
is  de  uitgezweete  wrei  helderrood  van  kleur  , doorschijnend  en 
met  ligte  vlokken  gemengd ; in  andere  gevallen  is  zij  meer 
bloederig,  met  slijm  of  etter  gemengd,  ichoreus,  stinkend  en 
scherp.  Men  heeft  diensvolgens  twee  vormen  der  ziekte,  den 
idiopathischen  en  sympathischen , vastgesteld.  Bij  den  eersten 
zou  het  vocht  door  het  slijmvlies , dat  de  inw  endige  opper- 
vlakte der  baarmoeder  bekleedt , afgescheiden  worden  ; bij  den 
tweeden  grijpt  de  uitscheiding  uit  eene  zweer  plaats , en  het 
baarmoederweefsel  is  aangetast.  Echter  is  dit  laatste  geval  meer 
eene  zamenstelling  dan  een  afzonderlijke  vorm  der  ziekte. 


YI. 
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§ 62. 

Omtrent  den  aard  en  de  hoedanigheid  der  waterblazen  zijn . 
gelijk  reeds  boven  opgegeven  is , de  gevoelens  der  schrijvers 
over  het  eerste  punt  hoogst  verschillend.  Een  groot  aantal 
geneesheeren  beschouwen  ze  als  zuigers , die  niet  anders  dan 
door  eene  tegennatuurlijke  bevruchting  kunnen  venvekt  zijn, 
en  zoo  de  waterblazen  zich  soms  eerst  jaren  lang  na  den  plaats 
gehad  hebbenden  bijslaap  vertoonen , schrijft  men  haar  de  ei- 
genaardigheid toe,  dat  zij  lang  in  de  baarmoeder  kunnen  ver- 
toeven, en  ofschoon  ook  gedeeltelijk  uitgestooten  , toch  steeds 
op  nieuw  voortgebragt  worden.  Dit  gevoelen  wordt  ook  dooi 
Harless  en  Mende  voorgestaan , en  deze  zien  als  oorzaak  van 
deze  waterzucht  der  baarmoeder  een  onvolkomen  bijslaap  en 
eene  ontaarde  vormingskracht  aan.  Yele  gevallen  zijn  door 
anderen  en  door  onszelven  waargenomen , waarin  de  waterbla- 
zen zich  in  den  maagdelijken  toestand  ontwikkelden , of  bij 
vrouwen,  welke  geenen  mannelijken  omgang  hadden  genoten; 
wanneer  de  zwangerschap  met  de  vorming  van  waterblazen  in 
de  baarmoeder  verbonden  was,  kan  de  eerstgenoemde  geens- 
zins voor  de  werkelijke  oorzaak  der  laatste  doorgaan , en  er  is 
volstrekt  geen  grond  om  aan  te  nemen,  dat  de  waterblazen 
zich  evenzoo  in  het  leven  houden  als  de  zuigers,  "wanneer  zij 
zich  met  de  regelmatige  zwangerschap  vereenigen , zoodat  er 
oorspronkelijk  tweelingszwangerschap  bestaan  had , waarbij  een 
bevrucht  ei  in  vorming  van  waterblazen  overging.  Dit  komt 
ons  zelfs  om  de  volgende  redenen  hoogst  onwaarschijnlijk  voor: 
Behalve  dat  er  zich  ook  waterblazen  zonder  voorafgaande  be- 
vruchting vormen , ontwikkelen  zij  zich  geheel  anders  , dan  dit 
doorgaans  bij  de  zuigers  het  geval  is , die  zeer  gelijkmatig  en 
van  lieverlede  tot  eenen  zekeren  omvang  groeijen , maar  dan 
als  het  ware  afsterven  , en  de  baarmoeder  tot  uitdrijving  aan- 
sporen. De  waterblazen  ontwikkelen  zich  zeer  onregelmatig : 
soms  sneller , soms  langzamer  ; in  hare  ontwikkeling  heeft  som- 
wijlen een  stilstand  plaats , en  zij  gaan  dan  weder  plotseling 
en  snel  vooruit , zoodat  zij  reeds  in  dit  opzigt  niet  voor  eer 
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ontaard  ei  kunnen  doorgaan.  De  waterblazen  vormen  zich 
bovendien  op  hoogst  verschillende  plaatsen  van  het  ei  in  ge- 
vallen van  eene  bestaande  regelmatige  zwangerschap  , daar  zij 
in  een  en  hetzelfde  geval  gedeeltelijk  aan  de  buitenvlakte  van 
het  ei , gedeeltelijk  aan  den  moederkoek , en  zoowel  binnen 
in  de  vliezen  van  het  ei  als  in  het  wreefsel  des  moederkoeks 
zijn  aangetroffen , w elk  verschijnsel  volstrekt  niet  te  verkla- 
ren is , wanneer  men  de  waterblazen  voor  het  gevolg  van  eene 
zuigervorming  wil  houden.  Ook  duidt  de  bijzonderheid,  dat 
de  waterblazen  voor  een  grooter  of  kleiner  gedeelte  uitgedre- 
ven worden,  en  zich  steeds  weder  op  nieuwr  vormen,  aan, 
dat  deze  soort  van  waterblazen , die  zonder  bezwangering  ont- 
staan, eigenaardige  ziekelijke  voortbrengselen  zijn,  maar  niet 
volkomen  met  de  vorming  van  zuigers  gelijk  staan.  Doch  ge- 
heel afdoende  is  de  omstandigheid , dat  waterblazen  ook  in 
andere  deelen  dan  de  baarmoeder  voorkomen,  zoodat  zij  geens- 
zins altijd  het  voortbrengsel  van  bezwangering  zijn.  Maar  door 
dit  te  zeggen  wordt  de  wraterblaasmola , die  zich  van  de  bo- 
vengemelde door  haar  bewerktuigd  weefsel  en  de  overblijfselen 
der  eivliezen  onderscheidt , en  niet  zoo  heel  zelden  als  gevolg 
van  de  zuigervorming  van  eenen  bevruchten  kiem  voorkomt , 
volstrekt  niet  ontkend  ; veeleer  moet  hier  slechts  bewrezen 
wrorden , dat  de  vorming  van  waterblazen  ook  als  gevolg  van 
een  ziekelijk  bedrijf  en  niet  altijd  als  zuiger  voorkomt. 

§ 63. 

Voorts  is  men  het  niet  eens , of  de  waterblazen  eenvoudige 
blazen  met  wrei  zijn  , zoo  als  w ij  die  bij  zakwaterzucht  vinden  , 
of  acephalocysten , d.  i.  blaaswrormen , geheel  eigenaardige  be- 
werktuigde vormsels  , die  op  den  laagsten  trap  van  bewerktui- 
ging staan , en  toch  een  eigen  leven  hebben.  Cruveilhier  , 
die  in  het  Universallexicon  der  practischen  Medicin  und  Chi- 
rurgie, aus  dem  Franz.  Leipzig,  1825,  Bd.  I.  Art.  Acepha- 
locysten , dezelve  in  alle  overige  deelen  als  dierlijke  vormsels 
beschouwd , geeft  zelfs  ten  opzigte  van  de  acephalocysten  der 
baarmoeder  op , dat  het  twijfelachtig  is , of  er  wel  bestaan , 
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die  zich  van  de  ontaarding  des  moederkoeks , welke  men  wa- 
terblaaszuigers noemt , streng  laten  onderscheiden  , en  volgens 
hem  schijnen  deze  zuigers  of  moederkoeks-waterblazen  tusschen 
de  weiblazen  en  acephalocysten  in  te  staan.  Bij  eene  nadere 
overweging  van  deze  meening  geeft  hij  als  zijn  gevoelen  op  , 
dat  er  tusschen  de  acephalocysten  en  de  zakken  in  den  moe- 
derkoek volstrekt  niet  dat  geweldig  onderscheid  bestaat , dat 
men  tusschen  dezelve  wil  vinden , dat  voorts  de  eerste  een 
eigen  onafhankelijk  leven  leiden , doch  de  tweede  haar  leven 
eerst  van  den  steel,  die  ze  draagt,  ontvangen,  en  dus,  even 
als  de  weizakken , die  zich  met  hunne  buitenvlakte  overal 
aanhechten , als  het  ware  slechts  een  verborgen , een  gedwon- 
gen leven  leiden.  Breekt  men  den  steel  af,  dan  zullen  deze 
moederkoekszakken , ofschoon  zij  al  van  buiten  onveranderd 
blijven,  toch  afgestorvene  ligchamen  worden,  even  als  die  wei- 
zakken , welke  voor  hunne  verbinding  met  de  naburige  deelen 
losgescheurd  zijn.  Toorts  gaat  hij  voort,  dat  hij  geen  kwaad 
daarin  ziet , om  bewerktuigde  voortbrengsels  van  nieuwe  vor- 
ming, b.  v.  de  verschillende  kysten , de  vezelige  ligchamen, 
de  polypen , als  eigene  vormsels , als  eene  soort  van  parasiet- 
voortbrengsels  te  beschouwen  , die  op  het  ligchaam  van  andere 
vormsels , als  het  ware  , geënt  zijn , zoodat  zij  van  deze  de  stof- 
fen voor  hun  leven  ontvangen , even  als  eene  groote  menigte 
in  water  levende,  lagere  dieren,  die  gezamenlijk  door  eenen 
en  denzelfden  stam  gedragen  worden.  Uit  dit  standpunt  oor- 
deelende,  meent  hij  zich  dus  niet  ver  te  verwijderen  van  de 
meening  dier  schrijvers  , welke  de  moederkoekszakken  met 
acephalocysten  gelijk  stellen , zoo  als  b.  v.  Bremser  , die  ze 
tot  de  pseudohelminthen  rekent,  en  Cloquet,  die  daaruit 
eene  eigene  soort , acephalocystis  racemosa , vormt.  Hij  neemt 
derhalve  tusschen  de  beide  soorten  eene  meer  of  minder  volko- 
mene  gelijkheid  aan,  maar  geenszins  eene  volmaakte  overeen- 
komst , en  volgens  hem  vormen  de  moederkoekszakken  alleen 
den  overgang  tot  de  ingewandswormblazen , de  weiachtige  en 
andere  zakken.  Wij  zien,  dat  Cruveilhier  op  deze  wijze  zich 
nog  niet  bepaald  over  den  aard  der  waterblazen  uitlaat.  Wij 
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moeten  ons  vergenoegen  met  de  beschrijving  van  derzelver 
vorm.  Men  heeft  twee  soorten  van  waterblazen  aangenomen  : 
Ij  de  druifvormige  of  gesteelde  , en  2)  de  vrije  wateiblazen, 
waarvan  men  twee  verscheidenheden  aannam,  namelijk  de  v\a 
terblazen  met  eene  spits,  en  de  aangehechte  wateiblazen,  die 
noch  spits  noch  steel  hebben.  Die  van  de  eerste  sooit  zijn 
wit  of  grijsachtig  van  kleur,  en  bestaan  uit  eenen  vliezigen 
zak , die  met  een  doorschijnend  of  troebel , soms  roodachtig  of 
geleiachtig  vocht  gevuld  is.  Zij  zwemmen  in  een  weiachtig 
vocht,  en  hangen  met  elkander  door  zeer  fijne  steelen  zamen , 
die  wederom  aan  eenen  dikkeren  steel  vastzitten.  De  tweede 
soort  van  waterblazen  zijn  lins vormig  , vrij  , en  niet  zoo  groot 
als  de  voorafgaande;  zij  bestaan  uit  een  zeer  fijn  vlies,  zijn 
altijd  slechts  in  een  klein  getal  aanwezig,  en  doorgaans  door- 
schijnend. 

§ 64. 

De  waterzucht  der  baarmoeder  bij  zwangeren , die  meestal 
«eerst  na  de  derde  maand  ontstaat , verschilt  van  zitplaats , 
daar  óf  het  water  in  het  eigen  weefsel  der  baarmoeder  zeit , ot 
tusschen  hetzelve  en  het  eivlies  bevat  is,  of  er  zich  waterbla- 
zen aan  de  uitwendige  vlakte  van  het  ei  of  binnen  in  de  ei- 
vliezen  vormen , óf  het  water  zich  vrij  tusschen  het  lams-  en 
vaatvlies  of  in  de  lamsvliesholte  verzamelt.  De  zuchtige  zwel- 
ling der  baarmoeder  zal  hoogst  moeijelijk  herkend  w orden , 
zoo  niet  juist  de  moedermond  aangedaan  is ; want  er  heeft 
geene  uitvloeijing  van  wrater  plaats,  en  de  uitzetting  der  baar- 
moeder wordt  natuurlijk  aan  de  zwangerschap  geweten.  Ge- 
durende de  bevalling  vertoont  zich  echter  eene  groote  traagheid 
der  baarmoeder,  in  het  vijfde  baringstijdperk  neiging  tot  pas- 
sive bloedingen , en  gedurende  het  kraambed  w ordt  het  water 
in  ongelijke  hoeveelheden  met  de  kraamzuivering  ontlast. 
Wanneer  het  water  daarentegen  tusschen  den  baarmoederwand 
en  het  afvallend  vlies  zit,  is  de  hoeveelheid  daarvan  gemeen- 
lijk grooter,  de  baarmoeder  aanzienlijk  uitgezet,  en  reeds  ge- 
durende de  zwangerschap  grijpt  er  dikwyls  herhaalde  uitvloei- 
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jing  van  aanzienlijke  hoeveelheden  water  uit  de  teeldeelen 
plaats , waardoor  in  verscheidene  gevallen  in  den  loop  van 
eenigen  tijd  eene  buitengemeene  hoeveelheid  wordt  ontlast. 
Deze  toestand  is  in  lateren  tijd  bijzonder  door  Naegelé  aan- 
getoond en  als  hydrorrhoea  gravidarum  beschreven.  Meissner 
ontkende  vroeger  deze  bron  van  de  watervioeijing , en  geloof- 
de , dat  eene  uitvloeijing  van  water  daardoor  voorkwam  , dat 
het  zich  tusschen  het  lamsvlies  en  vaatvlies  ophoopie , maar 
brengt  later  zelf  waarnemingen  van  deze  soort  van  hydrorrhoea 
bij.  Wij  gelooven , dat  beide  soorten  van  hydrorrhoea  voor- 
komen. Wanneer  echter  het  water  zich  tusschen  het  vaatvlies 
en  de  baarmoeder  verzamelt,  vloeit  het  doorgaans  reeds  vroeg, 
van  de  zesde  tot  de  achtste  maand  der  zwangerschap,  af,  zon- 
der dat  deze  ligt  eene  stoornis  ondergaat , terwijl  bij  de  hy- 
drometra  tusschen  het  lams-  en  vaatvlies , het  valsch  vrucht- 
water , de  afvloeijing  van  het  water  doorgaans  eerst  eenige 
weken  vóór  de  bevalling  plaats  grijpt , en  wanneer  dit  vroeger 
gebeurt,  altijd  eene  miskraam  doet  vreezen.  De  hydrallante, 
of  de  te  groote  hoeveelheid  valsch  vruchtwater  tusschen  het 
vaat-  en  lamsvlies , is  geen  zeldzaam  verschijnsel ; intusschen 
zal  de  hoeveelheid  water  nooit  zeer  aanzienlijk  zijn.  Bij  den 
hydramnios , of  de  te  groote  hoeveelheid  vruchtwater  in  de  lams- 
vliesholte , kunnen  de  verschijnselen  zeer  hevig  worden , aan- 
gezien de  baarmoeder  in  eenen  zeer  hoogen  graad  is  uitgezet  , 
waardoor  niet  zelden  groote  spanning  en  pijnlijkheid  derzelve , 
vooral  in  de  leiverstreek  , wordt  te  weeg  gebragt ; somtijds  is 
een  hangbuik  daarmede  verbonden  , gering  gevoel  van  de  be- 
weging der  vrucht ; somtijds , wanneer  het  kind  gelijktijdig 
groot  is , ook  sterker  en  naar  verschillende  rigtingen  merkbaar 
gevoel  van  de  beweging  en  bij  de  opening  van  den  moeder - 
mond  eene  ook  buiten  de  wee  gespannen  vochtblaas.  liet  kind 
is  doorgaans  klein  of  slecht  gevoed  , maar  somwijlen  vindt  men 
ook  zeer  groote  en  ontwikkelde  kinderen.  De  invloed  bij  de 
bevalling  bestaat  in  gebrek  aan  adem , onwerkzame  weeën  door 
atonie  der  vezelen,  door  de  te  groote  uitzetting,  omstrengeling 
der  navelstreng,  tegennatuurlijke  ligging  der  vrucht,  vertraging 
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in  het  tweede  baringstijdperk , of  te  vroeg  afvloeijen  van  het 
vruchtwater,  atonie  der  baarmoeder  in  het  vijfde  baringstijd- 
perk, en  daardoor  vertraging  van  de  uitdrijving  des  moeder- 
koeks  en  bloedvloeiing. 

§ 65. 

Wat  de  oorzaken  van  de  verschillende  soorten  van  water- 
zucht der  baarmoeder  betreft,  kunnen  in  enkele  gevallen  prik- 
kelingen en  werktuigelijke  beleedingen  , die  dadelijk  eene  out* 
steking  der  baarmoeder  met  neiging  tot  uitzweetingen  te  weeg 
brengen,  als  gelegenheidsoorzaken  van  deze  ziekte  beschouwd 
worden ; maar  in  vele  gevallen  ontbreken  zoodanige  verschijn- 
selen, en  alleen  die  oorzaken  betoonen  zich  werkzaam,  die  in 
het  algemeen  tot  waterzucht  aanleiding  geven,  namelijk  de 
verzwakkende , die  eene  onevenredigheid  tusschen  afscheiding 
en  opslorping  te  weeg  brengen  ; hiertoe  behooren  een  zwakke- 
lijk gestel,  zwakte  der  geslachtswerktuigen , inzonderheid  te 
weeg  gebragt  door  bloedvloeiingen  uit  de  baarmoeder , door 
lang  aanhoudenden  witten  vloed , vele  en  snel  op  elkander 
volgende  bevallingen , hevige  hysterische  aanvallen.  iLene  vei- 
hooging  van  de  levenskracht  der  baarmoeder , een  ontsteking- 
achtige toestand,  dien  Meissner  en  andere  schrijvers  voor  vol- 
strekt noodzakelijk  houden,  is  niet  altijd  vereischt , en  zwakte 
kan  onmiddellijk  tot  hydrometra  aanleiding  geven.  Onderdruk- 
king van  hebbelijke  afscheidingen , zoo  als  van  den  stonden- 
vloed , van  de  kraamzuivering  , van  de  huiduitwaseming , van 
aanbeijen  kan  dikwijls  de  oorzaak  zijn.  Zoo  dus  al  de  naaste 
oorzaak  in  eene  onevenredigheid  tusschen  afscheiding  en  op- 
slorping te  zoeken  is , kunnen  nu  eens  die  oorzaken , welke 
de  afscheiding  versterken , dan  weder  die , welke  de  opslorping 
verminderen , deze  ziekte  voortbrengen  ; naar  onze  ondervin- 
ding zijn  de  verzwakkende  oorzaken  de  menigvuldigste. 

§ 66. 

De  lijkopeningen  van  vrouwen  , die  aan  hydrometra  leden  , 
hebben  zeer  verschillende  uitkomsten  opgeleverd , en  het  is 
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volstrekt  niet  gelukt , organische  veranderen  op  te  sporen  , die 
noodzakelijk  en  onmiddellijk  met  de  vorming  van  water  in 
betrekking  staan.  In  eenige  gevallen  vond  men  de  baarmoeder 
volkomen  gezond,  en  er  werd  slechts  eene  toesluiting  van  den 
moedermond  gevonden,  ofschoon  deze  ook  niet  altijd  noodzakelijk 
is.  Thompson  deelt  (Medico-chirurgical  transactions,  Yol.  XIII, 
part.  I,  p.  170)  een  geval  van  dien  aard  mede,  dat  daarom 
belangwekkend  is,  omdat  men  in  de  overige  onderbuiksinge- 
wanden zeer  gewigtige  veranderingen  waarnam.  Be  inwendige 
oppervlakte  der  baarmoeder  was , ofschoon  er  eene  groote 
hoeveelheid  water  in  hare  holte  bevat  was , volkomen  gezond , 
en  men  vond  slechts  eene  volledige  toegroeijing  van  de  ope- 
ning  der  baarmoeder.  Be  toesluiting  van  den  moedermond 
kan  op  velerlei  wijzen  tot  stand  komen:  hij  kan  ten  gevolge 
eener  ontsteking  geheel  toegroeijen , of  er  kan  zich  over  den 
uitwendigen  mond  een  nieuw  vlies  vormen ; een  ziekelijk  uit- 
was kan  hem  sluiten , of  het  geheele  kanaal  van  den  baar- 
moederhals  kan  door  zwelling  gesloten  zijn.  In  vele  gevallen 
vindt  men  echter  andere  organische  veranderingen  der  baar- 
moeder , zoo  als  zwrellingen  en  verdikkingen  van  het  weefsel 
derzelve , ontstekingen  , verhardingen , scirrhi  ? zwreren , ver- 
wTeekingen,  enz. 

§ 67. 

Be  herkenning  van  de  hydrometra  is  zeer  gewigtig,  maar 
inderdaad  zoo  moeijelijk,  dat  zelfs  de  geoefendste  geneesheer 
in  vele  gevallen  langen  tijd  in  tw'ijfel  blijft,  en  eerst  door  het 
werkelijk  afvloeijen  van  water  van  het  bestaan  van  hydrometra 
overtuigd  wmrdt.  Het  veelvuldigst  heeft  eene  verwisseling  met 
zwangerschap  plaats , daar  de  zwelling  van  den  buik , het  uit- 
blijven der  stonden,  en  vele  andere  eigenschappen,  aan  beide 
toestanden  eveneens  eigen  zijn.  Be  onderscheidingsteekenen , 
die  wij  bij  de  oude  schrijvers  inzonderheid  vermeld  vinden, 
hebben  inderdaad  slechts  weinig  waarde.  Men  heeft  upgege- 
ven:  1)  dat  de  hydrometra  soms  reeds  zeer  vroeg  ontstaat , 
wanneer  de  vatbaarheid  voor  bevruchting  nog  naauwelyks  ont- 
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waakt , of  op  eenen  zoo  hoogen  ouderdom  der  vrouw , wanneer 
deze  vatbaarheid  reeds  bijna  uitgedoofd  is.  Intusschen  verschijnt 
de  hydrometra  ook  voornamelijk  bij  de  huwbare  vrouw , en  zeker 
even  zelden  vóór  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid , als  de 
zwangerschap ; hetzelfde  is  ook  bij  de  bejaarde  vrouw  het  ge- 
val. 2)  De  zwelling  van  den  onderbuik  zou  bij  waterzucht 
der  baarmoeder  gemeenlijk  sneller  dan  bij  de  zwangerschap 
opkomen ; dit  is  een  zeer  onzeker  teeken , aangezien  zeker 
even  dikwijls  het  tegendeel  plaats  grijpt,  en  de  hydrometra 
zich  slechts  zeer  langzaam  ontwikkelt.  Gewigtiger  is  de  hoe- 
danigheid van  den  buik;  deze  is  koeler  op  de  betasting  dan 
in  de  zwangerschap  , niet  zoo  hard  , meer  veerkrachtig , 
neemt,  dikwijls  zeer  plotseling,  snel  in  omvang  toe,  en  zakt 
ook  wel , wanneer  er  eene  uitvloeijing  van  water  plaats  grijpt, 
weder  een  vreinig  in.  3)  De  gewone  toevallen , die  men  voor 
rationele  teekenen  van  zwangerschap  houdt,  zoo  als  b.  v.  mis- 
selijkheid , braken , gebrek  aan  eetlust  enz. , zouden  in  het 
begin  ontbreken , en  eerst  later  bij  het  toenemen  der  ziekte 
verschijnen.  Intusschen  komen  in  beide  opzigten  hierin  afwij- 
kingen voor.  De  rationele  teekenen  van  zwangerschap  ontbre- 
ken bij  deze  dikwijls  geheel , en  vertoonen  zich  soms  reeds 
vroeg  bij  hydrometra.  4)  De  opgave,  dat  de  borsten  bij  de 
waterzucht  der  baarmoeder  slap  en  rimpelig  blijven,  is  geens- 
zins juist ; in  vele  gevallen  worden  zij  consensueel  aangedaan 
en  zwellen , hetgeen  hoofdzakelijk  door  eenen  geprikkelden  toe- 
stand van  de  baarmoeder  en  door  de  onderdrukking  der  ston- 
den schijnt  bewerkt  te  zijn.  5)  Men  heeft  voorts  opgegeven , 
dat  de  stondenvloed  ook  wel  even  als  in  de  zwangerschap  ont- 
breekt, maar  dat  hij  ook  dikwdjls,  ofschoon  onregelmatig, 
terugkeert , en  vaak  met  eene  uitvloeijing  van  w ater  of  van 
eene  slijmachtige  wrei  verbonden  is.  Dit  teeken  heeft  ook  niet 
de  minste  wraarde , omdat  afwijkingen  ten  opzigte  van  den 
stondenvloed  in  de  zwangerschap  zeer  veelvuldig  worden  waar- 
genomen , en  Churchill  merkt  zeer  juist  aan , dat  het  voort- 
duren van  den  stondenvloed  bij  de  hydrometra  de  herkenning 
eer  moeyelijk  dan  gemakkelyk  maakt.  Gewigtiger  voor  de 
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herkenning  zyn  de  volgende  verschijnselen:  1)  Het  scheede- 
gedeelte  der  baarmoeder  is  bij  de  hydrometra  weeker  en  meer 
medegevend  , en  verstrijkt  zeer  snel , en  de  moedermondslippen 
zijn  sterk  gezwollen  ; men  voelt  zeer  vroeg  eene  vochtgolving 
in  de  baarmoeder,  en  kan  bij  het  ballotteren  geen  vast  ligchaam 
in  de  baarmoeder  waarnemen , zoo  als  dit  in  de  zwangerschap 
het  geval  is.  Wanneer  de  baarmoeder  meer  door  het  water 
is  uitgezet,  kan  men  ook  wel  uitwendig  het  gevoel  van  vocht- 
golving waarnemen , inzonderheid  wanneer  men  een  onderzoek 
met  den  stethoscoop  verrigt.  Voorts  ontbreekt  de  waarneming 
van  de  bewegingen  des  kinds.  Hier  moet  men  zich  echter  door 
vrouwen,  welke  niet  reeds  herhaaldelijk  zwanger  waren,  niet 
laten  bedriegen ; deze  houden  de  bewegingen  van  het  water 
dikwijls  voor  die  van  het  kind ; wanneer  echter  de  geneesheer 
zelf  de  hand  op  den  buik  legt,  zal  hij  het  verschil  van  bei- 
der bewegingen  spoedig  waarnemen.  He  uitkomsten  van  de 
auscultatie  moeten  ook  de  herkenning  bevestigen , daar  men 
bij  de  hydrometra  niet  de  aan  de  zwangerschap  toebehoorende 
geluiden  waarneemt.  Ook  geeft  de  percussie  bij  de  zwanger- 
schap eenen  dofferen  klank  dan  bij  de  hydrometra.  Eindelijk 
komen  nog  de  algemeene  verschijnselen , waarmede  de  water- 
zucht gemeenlijk  verbonden  is , in  aanmerking , zoo  als  zuch- 
tige zwelling , onderdrukking  der  pisafscheiding , groote  zwakte 
enz. , die  bij  de  overige  toevallen  van  de  waterzucht  der  baar- 
moeder de  herkenning  volkomen  zeker  kunnen  maken.  Het 
afvloeijen  van  water  is , wanneer  de  zwelling  van  den  buik 
daarmede  niet  afneemt,  geen  zeker  teeken , dat  er  geene  zwan- 
gerschap bestaat,  omdat  beide  toestanden  verbonden  en  eene 
hydrorrhoea  gravidarum  aanwezig  zijn  kan.  Vindt  deze  zamen- 
stelling  plaats , dan  is  de  herkenning  inderdaad  hoogst  moege- 
lijk; door  de  aanwezigheid  van  het  water  kunnen  namelijk  de 
teekenen  der  zwangerschap  zeer  bedekt  worden , met  name  in 
et  begin  der  zwangerschap , en  men  wordt  ligt  tot  het  verkeerd 
denkbeeld  verleid , dat  men  slechts  met  eene  waterzucht  der 
baarmoeder  te  doen  heeft , totdat  bij  eene  verder  gevorderde 
zwangerschap  de  vrucht  bij  een  onderzoek  door  de  scheede 
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duidelijk  gevoeld  wordt  , en  ook  de  geluiden  bij  de  auscultatie 
duidelijk  herkend  worden.  Wanneer  in  de  zwangerschap  met 
de  hydrometra  een  gedeelte  van  het  water  tusschen  de  baarmoe- 
der en  het  ei  afvloeit,  is  de  herkenning  gemakkelijker , omdat 
nu  de  waterzucht  bewezen  is , en  de  teekenen  der  zwanger- 
schap duidelijker  zijn  waar  te  nemen.  De  waterzucht  der 
baarmoeder  kan  voorts  met  de  physometra  verward  worden  ; 
intusschen  zullen  de  eigenaardige  heldere  klank  , dien  men  in 
de  laatste  ziekte  bij  de  percussie  hoort , het  ontbreken  der 
vochtgolving  en  het  herhaald  uitdrijven  van  lucht  , als  ook 
het  ontbreken  van  alle  overige  verschijnselen  van  waterzucht , 
de  herkenning  zeker  maken.  De  opvulling  der  baarmoeder- 
holte  met  bloed  kan  alleen  dan  met  hydrometra  verwisseld 
worden,  wanneer,  terwijl  de  moedermond  gesloten  is,  het  ston- 
denbloed  zich  in  de  holte  der  baarmoeder  verzamelt ; de  ver- 
schijnselen zijn  dan  echter  genoegzaam  karakteristiek  , om  eene 
dwaling  te  doen  vermijden.  Yan  buikwaterzucht  is  de  water- 
zucht der  baarmoeder  zeer  bepaald  onderscheiden , en  dat  wel 
door  de  volgende  verschijnselen : Bij  de  hydrometra  verheft 
zich  de  zwelling  zeer  duidelijk  van  de  schaamstreek  af,  breidt 
zich  niet  over  den  geheelen  buik  uit,  maar  is  veeleer  naauw- 
keurig  begrensd , daar  het  water  in  de  baarmoeder  besloten 
is.  De  waarneming  van  vochtgolving  is  bij  de  hydrometra  veel 
geringer  dan  bij  buikwaterzucht , en  in  het  begin  is  de  alge- 
meene  welstand  veel  minder  gestoord.  Ook  ontbreekt  bij  de 
buikwaterzucht  het  gevoel  van  dringen  en  persen  op  de  teel- 
deelen , en  het  veelvuldig  afvloeijen  van  water , dat  men  soms 
bij  de  hydrometra  waarneemt.  Wanneer  gedurende  de  zwan- 
gerschap eene  overmatige  uitzetting  der  baarmoeder  plaats 
grijpt , is , zoo  lang  er  geen  water  afvloeit  en  de  hydrometra 
aan  deze  omstandigheid  duidelijk  herkenbaar  is , de  onderschei- 
ding van  andere  aandoeningen,  die  ook  eene  overmatige  uit- 
zetting der  baarmoeder  veroorzaken,  onmogelijk,  zoo  als  b.  v. 
overmatige  grootte  des  kinds,  of  der  deelen  van  het  ei.  De 
verwisseling  van  de  waterzucht  der  baarmoeder  met  gelijke  of 
andere  aandoeningen  der  onderbuiksingewanden,  der  eijerstok- 
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ken  , der  trompetten  enz. , wordt  inzonderheid  door  een  naauw- 
keurig  onderzoek  naar  de  plaats  der  ziekte  voorgekomen.  De 
zuchtige  zwelling  der  baarmoeder  kan  het  gemakkelijkst  met 
eene  eenvoudige  ontstekingachtige  of  scirrheuse  zwelling  der 
baarmoeder  verwisseld  worden ; intusschen  zal  de  vastheid  en 
hoedanigheid  der  zwelling  bij  het  inwendig  onderzoek  door  de 
scheede  of  door  den  endeldarm  de  herkenning  gemakkeiiik 
verzekeren.  De  onderscheiding  der  bijzondere  soorten  van  hy- 
drometra  is  niet  altijd  mogelijk ; de  hydrometra  ascitica  zal 
eerst  dan  van  de  hydatica  kunnen  worden  onderscheiden  , wan* 
neer  de  ontlasting  van  water  ons  daaromtrent  licht  geeft.  Ge- 
makkelijk is  het , de  zuchtige  zwelling  der  baarmoeder  van  de 
hydrometra  te  onderscheiden , daar  hier  het  inwendig  onder- 
zoek de  hoedanigheid  der  baarmoeder  laat  herkennen , en  de 
vochtgolving  geheel  ontbreekt.  Of  het  water  in  de  bezwan- 
gerde baarmoeder  tusschen  baarmoeder  en  ei,  of  tusschen 
lams-  en  vaatvlies , of  in  de  lamsvliesholte  zelve  verzameld  is , 
laat  zich  a priori  niet  beslissen.  Wanneer  zich  bij  de  beval- 
ling het  valsch  vruchtwater  ontlast , en  er  dan  eene  tweede 
vochtblaas  verschijnt,  is  de  herkenning  hierdoor  verzekerd. 

§ 68. 

De  voorspelling  bij  de  hydrometra  is  in  het  algemeen  gun» 
stig , ofschoon  de  ziekte  geenszins  geheel  ongevaarlijk  is,  en 
in  eemge  gevallen  de  voorzegging  altijd  slechts  twijfelachtig 
mag  zijn.  Wat  de  afzonderlijke  punten  voor  de  voorspelling 
betreft,  is  de  zuchtige  zwelling  der  baarmoeder  het  gunstigst, 
omdat  het  bijna  altijd  gelukken  zal , door  eene  doelmatige 
behandeling  verdeeling  te  weeg  te  brengen , en , al  duurt  dit 
ook  zeer  lang,  de  ziekte  evenwel  nooit  van  gevaarlijke  ver« 
schijnselen  vergezeld  is.  De  hydrometra  hydatica  is  ook  gun- 
stiger dan  de  ascitica , ten  minste  in  het  algemeen , omdat 
deze  laatste  doorgaans  met  een  dieper  lijden  der  baarmoeder 
gepaard  gaat,  terwijl  de  voorwaarden,  waaronder  de  eerste 
verschijnt,  ons  meer  onbekend  , en  organische  veranderingen 
der  baarmoeder  zelden  aanwezig  zijn.  De  waterzucht  der 
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zwangere  baarmoeder  is  daardoor  ongunstiger  dan  in  den  te 
genovergestclden  toestand,  omdat  zij  ligt  tot  eene  miskraam 
en  tot  liet  opkomen  van  gevaarlijke  verschijnselen  bij  de  ha- 
ring en  in  het  kraambed  aanleiding  kan  geven,  zoo  als  dit 
reeds  gemeld  is,  en,  wanneer  de  uitzetting  zeer  aanzienlijk  is , 
zelfs  gevaar  van  verscheuring  der  baarmoeder  daarby  komt. 
Daar  echter  doorgaans  met  de  uitdrijving  dei  bevatte  deelen  de 
ziekte  verdreven  is , en  het  veelal  gelukt , de  nablijvende  zwakte 
der  baarmoeder  weg  te  nemen , is  uit  dien  hoofde  de  voor- 
spelling in  andere  opzigten  gunstiger.  De  voorspelling  is  on- 
der alle  omstandigheden  gunstiger , wanneer  de  ziekte  niet  van 
organische  veranderingen  afhankelijk  is , wanneer  het  gebrek 
nog  niet  zoo  lang  bestaan  heeft  en  de  algemeene  verschijnselen 
van  waterzucht  nog  niet  opgekomen  zijn;  voorts  wanneer  er 
eene  gereede  ontlasting  van  het  water  plaats  grijpt  en  de  moe- 
dermond  niet  vast  gesloten  is , zoodat  hierdoor  eene  overmatige 
uitzetting  deï  baarmoeder  verhinderd  v wordt.  Wanneer  bij 
eenen  gesloten  moedermond  alleen  de  natuurlijke  afscheidingen 
der  baarmoeder  in  hare  holte  verzameld  zijn,  houdt  de  ziekte 
dikwijls  geheel  op,  zoodra  de  verhindering  van  hun  uitvloeijen 
opgeheven  is ; maar  vormt  zich  het  water  steeds  op  nieuw  en 
snel  weder,  dan  duidt  dit  een  gewigtig  inwendig  gebrek  aan, 
en  men  moet  de  voorspelling  voor  ongunstig  houden.  Ontwik- 
kelen zich  waterzuchtige  aandoeningen  van  andere  ingewanden , 
vermagert  de  zieke , zinken  de  krachten , dan  is  de  dood  te 
vreezen. 

§ 69. 

Bij  de  behandeling  van  de  waterzucht  der  baarmoeder  moet 
men  eerst  onderscheiden,  of  de  baarmoeder  in  eenen  bezwan- 
gerden of  onbezwangerden  toestand  verkeert.  De  aanwijzingen 
voor  de  hydrometra  der  onbezwangerde  baarmoeder  zijn:  1) 
de  oorzaken  der  ziekte  te  verwijderen  ; 2)  het  verzameld  water 
te  ontlasten  ; 3)  eene  nieuwe  ophooping  daarvan  voor  te  ko- 
men en  de  baarmoeder  tot  hare  natuurlijke  hoedanigheid  teiug 
te  brengen.  De  eerste  hier  vermelde  aanwijzing  zal  dan  bo- 
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venal  kunnen  vervuld  worden , wanneer  de  geneesheer  vroeg 
bij  de  zieke  geroepen  wordt,  de  verzameling  niet  zeer  aan- 
zienlijk is,  of  er  reeds  vrijwillig  eene  ontlasting  plaats  gegrepen 
heeft.  Men  trachte  vervolgens  de  gelegenheidsoorzaken  der 
ziekte  op  te  sporen,  en  zoo  men  ze  kan  vinden,  te  verwijde- 
ren. Bij  onderdrukking  van  hebbelijke  uitvloeiingen  herstelt 
men  dezelve ; hebben  er  verhoudingen  plaats  gegrepen , dan 
zorge  men  voor  de  natuurlijke  huidwerkzaamheid  ; verkeert  de 
baarmoeder  in  eenen  slepend-ontstekingachtigen  toestand,  dan 
moet  deze  weggenomen  woorden.  In  vele  gevallen  zal  echter 
de  oorzaak  niet  te  vinden  zijn,  en  men  moet  dan  dadelijk  tot 
de  tweede  aanwijzing,  de  ontlasting  van  het  verzameld  vocht, 
overgaan.  Op  welke  wijze  deze  aamvijzing  moet  vervuld  wer- 
den , hangt  van  de  aamvezige  toestanden  af,  zoo  als  ook  de 
tijd  , waarop  dit  geschieden  moet.  Heeft  er  reeds  vrijwillig  eene 
afvloeijing  van  water  plaats , en  wordt  de  baarmoeder  hierdoor 
bijna  geheel  geledigd , dan  komt  zij  hier  niet  eens  te  pas , en 
het  is  voldoende , om  zorg  te  dragen  , dat  er  zich  geene  nieuwre 
ophooping  vormt.  He  verwijdering  van  het  water  kan  op  eene 
dynamische  of  wrerktuige lijke  manier  bewerkt  worden.  Dyna- 
misch zal  men  dit  óf  door  opwekking  van  de  opslorping  óf 
dooi  opwekking  van  zamentrekkingen  in  de  baarmoeder  zoe- 
ken te  bereiken.  Wat  de  opslorping  betreft,  moeten  wij  ons 
inderdaad  verwenderen , dat  wij  haar  bijna  bij  alle  schrijvers 
geheel  verwaarloosd  vinden , ofschoon  in  vele  gevallen  het  wa- 
ter daardoor  op  de  doelmatigste  wijze  verwijderd  wordt,  en  in 
andere  dit  hierdoor  alleen  kan  geschieden,  zoo  als  bij  de 
zuchtige  zwelling  der  baarmoeder.  Het  opwekken  van  zamen- 
trekkingen der  baarmoeder  en  de  ontlasting  van  het  water  op 
eene  weiktuigelijke  manier  gaan  met  velerlei  nadeelen  gepaard , 
zoodat  men  tot  deze  handelwijzen  nooit  dan  door  den  nood  ge- 
drongen zijne  toevlugt  moet  nemen , en  dus  alleen  dan  , wan- 
neer de  weterverzameling  zeer  aanzienlijk  is , de  opslorping 
daarvan  voor  onmogelijk  moet  gehouden  worden , of  de  weg- 
neming \an  het  wrater  zeer  dringend  is  en  de  opslorping  te 
veel  tijd  zou  vereischen.  De  middelen  , die  men  ter  opslorping 
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van  het  water  bezigen  kan , zijn : de  middenzouten  in  kleine 
<dflen  , die  de  werkzaamheid  des  darmkanaals  verhoogen ; pis- 
drijvende en  de  huiduitwaseming  bevorderende  middelen;  bo- 
vendien zijn  spiesglans-,  kwikbereidingen  enz.  aangewezen, 
even  als  zij  over  het  geheel  bij  waterzuchten  aanbevolen  wor- 
den ; zoo  ook  het  uitwendig  gebruik  van  verdeelende , de  opslor- 
ping bevorderende  middelen,  b.  v.  inwrijving  met  kwikzalf, 
braakwijnsteenzalf,  Spaanschevliegenpleisters , inwrijvingen  met 
vlugge  prikkelende  middelen  enz;  in  alle  gevallen  zullen  al- 
gemeene  baden  en  het  gebruik  der  oplossende  minerale  bron- 
nen veel  dienst  doen.  De  ontlasting  van  het  water  door  het 
opwekken  van  zamentrekkingen  der  baarmoeder  op  eene  dy- 
namische wijze  vindt  in  alle  gevallen  plaats,  waarin  de  moe- 
dermond  niet  op  eene  organische  wijze  gesloten  is,  maar  veel 
meer  wanneer  de  baarmoeder  de  noodige  zamentrekkingskracht 
schijnt  te  missen,  en  de  vochtverzameling  niet  zoo  aanzienlijk 
is,  dat  eene  snelle  ontlasting  daarvan  dringend  noodzakelijk 
wordt , of  de  baarmoeder  zoodanig  is  uitgezet  , dat  hare  wan- 
den tot  zamentrekkingen  ongeschikt  zijn.  Inzonderheid  moet 
deze  behandeling  bij  de  waterblazen  en  de  zakwaterzucht  der 
baarmoeder  aangewend  worden,  alsook,  waar  het  verzameld 
vocht  meer  taai  is,  zoodat  door  het  werktuigelijk  openen  van 
den  moedermond  de  volledige  uitvloeiing  van  het  water  niet 
zeker  te  verwachten  is.  Men  heeft  tot  dit  einde  het  moedei- 
koorn  voorgeslagen , en  dit  middel  heeft  zich  thans  in  vele 
waarnemingen  zoo  werkzaam  betoond , dat  het  als  volkomen 
doelmatig  mag  beschouwd  worden ; bovendien  heeft  men  de 
kaneel,  het  bevergeil,  den  borax,  de  sabina , de  valeriaan 
enz.  aanbevolen.  De  werktuigelijke  verwijdering  van  het  water 
werd  door  de  oudere  geneesheeren  door  schokken  des  ligchaams 
beproefd,  zoo  als  door  sterk  braken,  door  hoesten  of  niezen, 
door  eenen  sprong  enz ; echter  zal  men  ligt  de  ondoelmatigheid 
en  onzekerheid  van  deze  middelen  inzien.  Wij  kunnen  slechts 
aanraden,  om,  ingeval  zulk  een  maatregel  noodzakelijk  wordt , 
eerst  met  den  vinger  den  moedermond  te  openen ; gelukt  dit 
niet , dan  trachte  men  eene  canule  in  den  moedermond  te 
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brengen  , of  wanneer  dit  ook  te  pijnlijk  is , den  moedermond 
door  drukspons  langzamerhand  te  openen.  Wanneer  er  zich 
een  vreemd  ligchaam  voor  den  moedermond  geplaatst  heeft, 
moet  dit  naar  de  regelen , die  wij  bij  polypen  en  andere  uit- 
wassen  der  baarmoeder  vermeld  hebben , verwijderd  worden, 
en  inge\al  dit  ondoenlijk  is,  ten  minste  met  eenen  catheter 
naar  boven  of  met  eenen  haak  naar  beneden  worden  geleid, 
opdat  het  water  kunne  afvloeijen.  Wanneer,  gelijk  in  eenige 
gevallen  plaats  vindt , de  moedermond  geheel  toegegroeid  is , 
moet  men  hem  volgens  de  bepalingen , die  wij  bij  de  atre- 
sia  orificii  uterini  opgegeven  hebben,  openen.  Deze  handel- 
wijzen waren  ons  in  alle  gevallen  voldoende , en  alleen  onder  de 
ongelukkigste  omstandigheden,  bij  vergroeijingen  der  seheede , 
bij  volkomene  toesluiting  van  het  geheele  kanaal  van  den  hals 
der  baarmoeder , kan  het  noodzakelijk  worden  de  baarmoeder 
op  eene  andere  plaats  door  de  seheede , boven  de  schaam- 
streek, of  door  den  endeldarm  te  doorboren.  Wanneer  de 
ontlasting  van  het  water  eens  begonnen  is , bevordere  men  haar 
door  wrijvingen  van  den  buik’,  en  door  het  toedienen  van  mid- 
delen , die  de  weeën  opwekken.  Er  zijn  nog  andere  manieren 
van  behandeling  aangeraden , die  wij  echter  niet  kunnen  bil- 
lijken: zoo  geeft  Percy  op,  dat  hij,  terwijl  de  ontlasting  der 
blaasjes  begonnen  was,  veel  nut  gezien  had  van  de  inspui- 
ting eener  oplossing  van  zout  in  wijnazijn  in  de  baarmoeder ; 
hiei op  werd  een  geruisch  in  het  bekken  waargenomen,  dat 
het  gevolg  van  de  beweging  der  waterblazen  zijn  zou.  Mad. 
Boivin  houdt  echter  deze  inspuitingen  niet  slechts  voor  vruch- 
teloos, maar  zelfs  voor  schadelijk,  omdat  na  dezelve  bij  ééne 
zieke  ontsteking  dreigde , en  er  bij  eene  andere  volstrekt  geen 
nut  volgde.  Zij  raadt  eene  zachte  aanraking  van  den  moeder- 
mond met  den  vinger,  prikkelende  lavementen,  wrijvingen  op 
den  benedenbuik  en  de  aanwending  van  koude  op  het  bene- 
denste gedeelte  van  den  romp  aan.  Prikkelende  inspuitingen 
in  de  baarmoeder  houdt  zij  alleen  dan  voor  doelmatig,  wan- 
neet deze  zich  niet  zamentrekt , of  wanneer  de  bloeding  na 
de  zamentrekking  voortduurt,  Dewees  geeft  de  volgende  han- 
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del  wij  ze  ter  verwijdering  der  waterblazen  op : men  brenge  de 
behoorlijk  beoliede  hand  in  de  baarmoeder , make  zorgvuldig 
de  aanhechtingen  der  waterblazen  los , en  verwijdere  ze  dan  , 
terwijl  men  de  hand  uit  de  teeldeelen  haalt.  Echter  zegt  hij 
zelf,  dat  het  ligt  te  begrijpen  is,  dat  deze  maatregel  niet  in 
alle  gevallen  uitvoerlijk  is , omdat  de  baarmoeder  niet  altijd 
zoodanig  door  waterblazen  is  uitgezet , dat  de  hand  gemakke- 
lijk in  dezelve  gebragt  kan  worden.  Het  indringen  met  de 
hand  is  echter  in  alle  gevallen  , als  eene  te  gevaarlijke  kunst- 
bewerking, onraadzaam. 

Ter  verhoeding  eener  nieuwe  waterverzameling  is  het  nood- 
zakelijk, dat  men  nog  langen  tijd  het  gebruik  van  die  midde- 
len , welke  de  opslorping  bevorderen , voortzet , de  oorzaken  , 
wanneer  zij  nog  aanwezig  zijn , volkomen  verwijdert , het  ge- 
stel der  zieke  door  eene  behoorlijke  dieet , verblijf  in  de  vrije 
lucht  en  beweging  tracht  te  verbeteren , en  vooral  door  ver- 
sterkende middelen  de  tegennatuurlijke  hoedanigheid  der  baar- 
moeder omstemt.  Tot  het  laatste  einde  passen  de  bittere 
extracten,  de  ijzerhoudende  minerale  wateren,  wijn,  enz. 

§ 70. 

De  behandeling  van  de  waterzucht  der  zwangere  baarmoeder 
moet  volmaakt  zoo  ingerigt  worden , als  wij  dit  reeds  in  het 
Leerboek  der  Verloskunde  hebben  opgegeven ; bij  de  water- 
zucht tusschen  baarmoeder  en  ei  zoeke  men  het  gestel  in  het 
algemeen  te  verbeteren  en  de  werkzaamheid  der  baarmoeder 
te  verhoogen.  Bij  eene  goed  voedende,  ligt  verteerbare  dieet 
is  matige  beweging  in  de  vrije  lucht  aan  te  raden  ; men  ver- 
oorlove  een  weinig  goeden  wijn,  en  inwendig  diene  men  spece- 
rijachtige middelen,  met  zachte  tonica  gepaard,  toe;  de  sterke 
tonica  zijn  niet  raadzaam,  en  de  diuretica  geheel  en  al  verboden. 
Bijzonder  nuttig  betoonen  zich  inwrijvingen  van  linimentum 
volatile  op  den  buik ; echter  mogen  deze  slechts  spaarzaam , 
hoogstens  tweemalen  daags , worden  aangewrend  , om  niet  door 
te  sterke  prikkeling  het  te  vroeg  opkomen  der  baring  te  ver- 
oorzaken. De  kunstmatige  verwijdering  van  het  opgehoopt 
VI.  9 
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water  door  hel  inbrengen  van  eene  sonde  moet  streng  verme- 
den worden  , daar  zij  ligt  de  opening  der  vliezen  van  het  ei 
en  het  afvloeijen  van  het  vruchtwater  zou  kunnen  bewerken. 
Wanneer  er  te  veel  vruchtwater  aanwezig  is,  komt  gedurende 
de  zwangerschap  dezelfde  behandeling  te  pas , die  zoo  even 
is  opgegeven.  Wanneer  echter  de  pijnlijkheid  van  den  buik 
zeer  groot  is , verrigte  men  inwrrijvingen  met  hyoscyamus-olie', 
en  late  van  tijd  tot  tijd  een  laauw  bad  gebruiken.  Gedurende 
de  haring  verrigte  men  het  eerst , wanneer  het  w ater  reeds 
vroeg  sluipend  is  afgevloeid  , het  kunstmatig  openen  der  vlie- 
zen in  het  midden  van  het  tweede  baringstijdperk , waarbij 
het  zeer  wenschelijk  zou  zijn , zoo  men  het  vruchtwater  lang- 
zamerhand, b.  v.  met  den  steekzuiger,  konde  af  halen.  Ge- 
meenlijk verloopt  de  bevalling  alsdan  regelmatig ; maar  is  dit 
niet  het  geval,  dan  komt  de  behandeling  van  de  atonie  der 
baarmoeder  te  pas,  en  vereischt  in  het  vijfde  baringstijdperk 
dezelfde  zorg.  In  alle  gevallen  moet  men  dan  de  zieke  gedu- 
rende het  kraambed  naauwkeurig  waarnemen , en  zorgen , dat 
de  baarmoeder  zich  behoorlijk  zamentrekke. 
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XIV.  Over  de  bloed  vloeij  ing  uit  de  baarmoeder. 

Ilaemorrhagia  uteri.  Metr  orrhagia. 

a ) Over  de  bl  oedvloeij  in  gen  uit  de  baarmoeder 

in  het  algemeen. 

§ 71. 

Elke  tegennatuurlijke  uitvloeijing  van  bloed  uit  de  baarmoe- 
der moet  als  eene  bloeding  der  baarmoeder  beschouwd  wor- 
den , en  deze  kan  op  eiken  leeftijd  der  vrouw  voorkomen , de 
verschillende  verrigtingen , die  de  baarmoeder  op  zich  moet 
nemen , vergezellen , en  van  deze  daadwerkelijk  afhankelijk 
zijn.  In  het  laatste  opzigt  is  het  noodzakelijk,  de  bloedvloei- 
jingen  der  baarmoeder  ieder  afzonderlijk  te  behandelen,  en  wij 
verdeelen  dezelve  dus:  1)  in  die,  welke  in  de  onbezwangerde 
baarmoeder  voorkomen  en  met  den  stondenvloed  niet  in  ver- 
band staan  ; 2)  in  die  bloedvloeiingen  , welke  van  eene  afwij- 
king  van  den  stondenvloed  afhangen,  waarbij  de  stondenaf- 
scheiding  tot  eene  werkelijke  bloeding  klimt,  die  dan  als  me- 
norrhagie  verschijnt , en  3)  in  zoodanige  bloedvloeijingen , die 
in  de  bezwangerde  baarmoeder  en  dat  wel  gedurende  de  zwan- 
gerschap , de  baring  en  het  kraambed  opkomen.  Deze  onder- 
scheiding is  in  vele  opzigten  noodzakelijk,  en  terwijl  wij  hier 
alleen  over  de  eerste  soorten  der  bloedingen  uit  de  baarmoeder 
spreken , die  in  de  onbezwangerde  baarmoeder , zonder  met 
den  stondenvloed  in  verband  te  staan  , voorkomen  , zullen  wij 
eerstelijk  de  algemeene  aanmerkingen  over  baarmoederbloedin- 
gen , die  aan  de  verschillende  soorten  gemeenschappelijk  eigen 
zijn , moeten  opgeven. 
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§ 72. 

De  baarmoederbloedingen  zijn , zoowel  uit  hoofde  van  der- 
zelver  veelvuldig  voorkomen,  als  uit  hoofde  van  het  ge- 
vaar, dat  er  mede  gepaard  is,  gewigtige  ziektevormen.  Dat 
zij  zoo  gemakkelijk  ontstaan  , w ordt  door  de  hoedanigheid  der 
baarmoeder , door  hare  ligging  aan  het  onderste  gedeelte  van 
den  romp  , door  haar  openstaan  naar  buiten , door  haren  rijk- 
dom aan  bloedvaten , door  de  werkzaamheid  der  laatste  bij  de 
verschillende  verrigtingen  der  baarmoeder  en  door  de  velerlei 
prikkelingen,  waaraan  de  geslachtswerktuigen  blootgesteld  zijn, 
voldoende  verklaard.  Wanneer  wij  de  hoeveelheid  bloeds  , die 
op  deze  wijze  verloren  gaat , den  hevigen  indruk  ? dien  zij  op 
de  gezamenlijke  bewerktuiging  en  inzonderheid  op  het  zenuw- 
stelsel maakt , nagaan , w anneer  wij  voorts  in  aanmerking  ne- 
men , dat  de  baarmoederbloedingen  zeer  dikwijls  geheel  plot- 
seling verschijnen , en  in  korten  tijd  , voordat  aan  de  zieke  nog 
geneeskundige  hulp  kan  toegebragt  w orden , reeds  tot  eene 
ongemeene  hoogte  klimmen,  dat  zelfs  de  pogingen  des  genees- 
heers  tot  stelping  der  bloeding  dikwijls  langen  tijd  vruchteloos 
blijven,  dan  zal  het  ons  duidelijk  zijn,  dat  zij  als  hoogst  ge- 
vaarlijke ziekten  beschouwd  moeten  wrorden,  aan  welke  ook 
zeker  het  grootste  gedeelte  der  vrouwen , die  gedurende  de 
zwangerschap  , de  haring  en  het  kraambed  sterven , bezwijkt. 
De  baarmoederbloedingen,  die  zich  zoo  duidelijk  openbaren, 
moesten  dus  van  de  oudste  tijden  af  de  opmerkzaamheid  der 
geneesheeren  tot  zich  trekken , en  wij  vinden  ze  reeds  dikw  ijls 
in  de  schriften  van  ÏÏippocrates  vermeld;  zoo  als  in  het  boek 
over  de  overbevruchting , in  het  boek  over  de  ziekten  der 
vrouwen , in  het  boek  van  de  volksziekten , enz.  Zij  worden  ook 
bij  geen  der  latere  schrijvers  gemist.  Eene  naauwkeurige  bewer- 
king derzelve  vinden  wij  echter  eerst  in  de  laatstverloopene 
eeuwr , sinds  door  Mauriceau  , Gardien  enz.  aan  de  ziekten 
der  vrouwen  eene  meer  naauwkeurige  studie  besteed  was. 
Men  beproefde  eerst  na  dien  tijd  , de  veelsoortige  omstandig- 
heden , die  in  de  baarmoederbloedingen  voorkomen , aan  te 
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toonen  , de  verschillende  vormen  en  soorten  daarvan  te  onder- 
scheiden en  nit  de  behandeling  die  ruwe  empirie  te  verdrijven , 
welke  juist  bij  deze  zoo  gewigtige  ziekten  zoo  diep  was  inge- 
worteld. Daar  wij , in  den  loop  van  de  verhandelingen  over  de 
verschillende  soorten  der  bloedvloeiingen , op  de  verschillende 
gevoelens  der  gewdgtigste  schrijvers  zullen  terugkomen  , slaan 
wrij  hier  eene  geschiedkundige  opsomming  daarvan  over. 

§ 73. 

Men  heeft  de  baarmoederbloedingen  naar  hare  verschijnselen , 
haar  karakter , den  tijd  van  haar  verschijnen , haren  aard  en 
karakter  op  velerlei  wdjzen  verdeeld,  en  wij  zien,  dat  de  ver- 
schillende schrijvers  nu  eens  aan  deze , dan  weder  aan  gene  ver- 
deeling  eene  bijzondere  voorkeur  gaven.  Wij  gelooven  echter, 
dat , voor  zoo  ver  deze  verdeelingen  op  juiste  beginselen  gegrond 
zijn , geene  derzelve  over  het  hoofd  mag  gezien  worden , daar 
elke  daarvan  onder  bepaalde  omstandigheden  eene  bijzondere 
opmerkzaamheid  verdient.  Wij  hebben  reeds  de  verdeeling  van 
de  bloedvloeiingen  der  baarmoeder  in  die  van  de  onbezwran- 
gerde  baarmoeder,  in  die,  welke  met  den  stondenvloed  in 
verband  staan,  en  in  die,  welke  tijdens  de  zwangerschap,  de 
baring  en  het  kraambed  verschijnen , vermeld ; en  deze  onder- 
scheiding is  zoo  noodzakelijk,  dat  deze  drie  soorten  van  bloed- 
vloeiingen afzonderlijk  moeten  behandeld  wrorden , omdat  de 
omstandigheden , waaronder  zij  voorkomen , in  den  hoogsten 
graad  van  elkander  afwijken.  De  hier  te  behandelen  soorten 
van  bloedvloeijingen  heeft  men  weder  verdeeld  in  die , welke  bij 
jonge  meisjes  vóór  de  huwbaarheid,  bij  de  huwbare  vrouw  en 
in  de  jaren  van  den  ouden  dag  voorkomen  , en  ofschoon  ook 
de  bloedingen  op  deze  verschillende  tijden  in  de  wezenlijkheid 
niet  van  elkander  afwijken , zijn  toch  in  eenige  opzigten  de 
afwijkingen  niet  onbeduidend  , zoodat  wij  deze  verdeeling  geens- 
zins onopgemerkt  mogen  laten.  Eene  bijzonder  op  de  verschijn- 
selen der  baarmoederbloedingen  gegronde  en  ten  opzigte  van 
de  behandeling  zeer  gewigtige  verdeeling  der  bloedvloeijingen 
is  die  in  active  of  hyperdynamische , en  passive  of  asthenische. 
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De  activc  bloed  vloeijingen  ontstaan  nit  eene  verhoogde  prikkel* 
baarheid  des  vaatstelsels : hier  ontlast  zich  het  bloed  ten  ge- 
volge van  eenen  te  sterken  aandrang  der  vochten  naar  buiten  , 
doordat  de  vaatmondjes  voor  de  aandringende  kracht  inedege- 
ven.  Deze  soort  van  baarmoederbloedingen  ontwikkelt  zich  bij 
sterke  volbloedige  voorwerpen.  Bij  de  passive  bloedvloeiingen 
is  de  kracht  des  vaatstelsels  verminderd , en  ofschoon  er  ook 
plaatselijk  eene  volbloedigheid  aanwezig  is , hangt  deze  niet 
zoozeer  van  den  verminderden  aandrang  des  bloeds  naar  de 
baarmoeder,  als  wel  van  deszelfs  verhinderden  terugvloed  af  ; 
deze  bloedingen  komen  voornamelijk  bij  zwakke  voorwerpen 
voor.  Men  heeft  beproefd  , om  het  onderscheid  van  de  active 
en  passive  bloed  vloeijingen  naar  de  plaatselijke  toestanden  in 
de  vaten  der  baarmoeder  vast  te  stellen  ; echter  zal  men  hier- 
bij tot  veelvuldige  tegenstrijdigheden  verleid  wmrden.  De  active 
bloedvloeiingen  vereischen  noodzakelijk  eene  plaatselijke  of  al- 
gemeene  aanzetting  des  vaatstelsels,  terwijl  die  bij  passive 
bloedingen  kan  ontbreken.  Hieruit  volgt,  dat  door  deze  ver- 
deeling  geene  wezenlijke  onderscheiding  der  bloedvloeiingen 
geleverd  wordt,  en  wij  zien  inderdaad  niet  zelden,  dat  eene 
en  dezelfde  bloedvloeijing  op  verschillende  tijden  een  verschil- 
lend karakter  vertoont.  Bloedingen  uit  de  baarmoeder , die 
aanvankelijk  als  actief  verschijnen,  gaan  dikwijls  in  passive 
over , omdat  de  krachten  zinken  en  de  opgewektheid  des  vaat- 
stelsels verdwijnt  ; van  den  anderen  kant  zullen  passive  bloe- 
dingen door  opwekking  der  krachten  en  door  prikkelende  in- 
vloeden voor  eenigen  tijd  een  actief  karakter  aannemen  , welke 
afwisseling  niet  zelden  door  ons  waargenomen  wordt.  Men 
heeft  ten  opzigte  van  het  karakter  der  bloedvloeiing  nog  eene 
derde  soort,  namelijk  de  krampachtige  baarmoederbloeding , 
aangenomen  ; zij  zou  bij  zeer  gevoelige  voorwerpen  voorko- 
men , en  hangt  af  van  het  aandeel , dat  het  zenuwstelsel  er 
bij  neemt.  De  zenuwachtige  verschijnselen  zijn  echter  bij  de 
bloedvloeiingen  der  baarmoeder  geheel  symptomatisch  , en 
staan  daarmede  volstrekt  niet  in  zulk  een  naauw  verband , dat 
wij  daardoor  tot  het  aannemen  eener  afzonderlijke  soort  van 
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bloeding  geregtigd  worden , waarin  de  meeste  schrijvers  ook 
met  ons  instemmen.  De  zenuwachtige  verschijnselen  zijn  dik- 
wijls secundair,  en  komen  niet  dan  tegen  het  einde  der  ziekte 
op.  Dit  afwisselen  van  het  actief  en  passief  karakter  der  bloed- 
vloeiing kan  ook  als  den  grond  van  het  aannemen  eener  kramp- 
achtige of  dysdynamische  bloedvloeiing  beschouwd  worden. 
Wij  zullen  hiermede  geenszins  het  gewigtig  aandeel  des  zenuw- 
stelsels  aan  de  bloedvloeijingen  der  baarmoeder  bestrijden ; dit 
moet  zelfs  hoofdzakelijk  de  opmerkzaamheid  des  geneesheers 
tot  zich  trekken , omdat  de  zenuwachtige  toevallen  zelfs  bij 
slechts  onbeduidende  bloedvloeijingen  eene  gevaarlijke  hoogte 
kunnen  bereiken.  Deze  zijn  echter  gemeenlijk  secundair,  en 
ofschoon  zij  ook , hetgeen  in  zeldzame  gevallen  kan  aangeno- 
men worden , zelve  tot  de  bloeding  aanleiding  geven , kan  het 
lijden  des  zenuwstelsels  altijd  slechts  het  een  of  het  ander 
der  bovengenoemde  karakters  voortbrengen.  Of  het  vaatstelsel 
wordt  door  eene  prikkeling  des  zenuwstelsels  opgewekt , en 
dan  is  de  bloeding  actief,  en  maakt  de  door  sommigen  met 
den  naam  van  erethische  bloeding  bestempelde  soort  uit , óf 
er  heeft  eene  verlamming  des  zenuwstelsels  plaats  , en  dan 
moet  de  bloeding  als  passief  beschouwd  worden. 

§ 74. 

Men  heeft  voorts  de  baarmoederbloedingen  in  idiopathische 
of  essentiële  , en  sympathische  verdeeld  ; deze  verdeeling  grondt 
zich  op  die  omstandigheden , welke  zoowel  van  de  oorzaken 
der  bloedvloeijingen  afkomstig,  als  voor  de  behandeling  der- 
zelve  eene  bijzondere  opmerkzaamheid  waard  zijn.  De  eerste 
soort  bevat  die  bloedvloeijingen , welke  zonder  eene  merkbare 
verandering  in  het  weefsel  der  baarmoeder,  en  zonder  dat  eene 
andere  ziekte  van  eene  verwijderde  plaats  daarop  werkt , te 
voorschyn  komen,  en  dus  primair  van  eene  tegennatuurlijke 
afscheidende  werkzaamheid  van  de  bloedvaten  der  baarmoeder , 
welke  het  in  dezelve  bevat  vocht  niet  kunnen  terughouden , 
afhankelijk  zijn;  zij  ontwikkelen  zich,  zoo  als  Colombat  zich 
uitdrukt,  onder  de  onbekende  invloeden  eener  nog  niet  opge- 
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spoorde  natuurkundige  werkzaamheid.  Men  zou  echter  hier- 
door de  grenzen  dezer  soort  van  bloedvloeijingen  al  te  naauw 
omschrijven,  en  wij  kunnen  iedere  baarmoederbloeding  voor 
idiopathisch  houden,  zoodra  zij  verschijnt,  zonder  door  een 
anderen  bepaalden  ziektevorm  der  baarmoeder  te  zijn  veroor- 
zaakt. Bloedvloeijingen  , die  als  een  gevolg  van  bloedophoo- 
pingen , van  volbloedigheid , van  ontbrekende  zamentrekking 
der  baarmoeder  in  het  kraambed  enz.  verschijnen,  zijn  idiopa- 
thisch, terwijl  zij,  die  door  zweren,  polypen  en  andere  ont- 
aardingen  der  baarmoeder  veroorzaakt  worden  , als  symptoma- 
tisch moeten  beschouwd  worden.  Be  sympathische  bloedvloei- 
jingen hangen  daarvan  af,  dat  de  baarmoeder,  ten  gevolge  van 
medegevoeligheid  bij  ziekten  van  andere  deelen , geprikkeld 
wordt,  en  er  nu  hier  eene  tegennatuurlijke  uitdrijving  van 
bloed  plaats  grijpt.  De  symptomatische  baarmoederbloedingen 
zijn  die,  welke  als  verschijnselen  van  gewigtige  ziektevormen 
der  baarmoeder  voorkomen.  Deze  zijn  bijna  alleen  organische 
ziekten , weshalve  men  deze  bloedingen  ook  wel  organische  ge- 
noemd heeft ; intusschen  kunnen  deze  bloedvloeijingen  ook  bij 
dynamische  ziekten  symptomatisch  opkomen,  zoo  als  bij  ont- 
stekingen, krampen  enz.,  en  derhalve  zijn  deze  beide  soorten 
van  baarmoederbloedingen  niet  volkomen  gelijk  van  aard.  Wil 
men  eene  baarmoederbloeding  uit  eene  organische  oorzaak  aan- 
nemen, dan  kan  men  dit  alleen  in  tegenoverstelling  van  de  dy- 
namische baarmoederbloeding  doen.  De  laatste  bloedvloeijingen 
omvatten  dan  al  diegene,  welke  zonder  onmiddellijke  of  werk- 
tuigelijke verdeeling  der  bloedvaten  tot  stand  komen,  terwijl  de 
eerste  tot  die  gevallen  moeten  beperkt  worden , waarin  de  bloe- 
dingen door  eene  onmiddellijke  scheiding  der  vaten  worden  te 
weeg  gebragt , orn  het  even  of  deze  door  werktuigelijke  geweld- 
dadigheid of  door  verwoesting  van  de  wanden  der  bloedvaten 
ten  gevolge  van  organische  ziekten  geschiedt.  Men  heeft  voorts 
de  bloedvloeijingen  in  de  zoodanige  verdeeld  , waarbij  het  bloed 
zich  uit  de  slagaderen , en  in  de  zoodanige , waarbij  het  zich 
in  de  aderen  uitstort.  Ons  komt  het  eens  voor  al  onmogelijk 
voor , om  de  baarmoederbloedingen  daarnaar  te  onderscheiden , 
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omdat  de  bloeding  zich  nooit  alleen  tot  deze  ol  gene  vaten  zal 
beperken , en  ofschoon  ook , naar  gelang  de  aderen  in  de  baar- 
moeder sterker  of  zwakker  in  evenredigheid  van  de  slagaderen 
ontwikkeld  zijn , en  naar  gelang , de  zieke  meer  of  minder  tot 
eenen  aderlijken  habitus  geneigd  is,  het  bloed  in  eene  meerdere 
of  mindere  mate  aderlijk  schijnt,  heeft  dit  toch  op  de  verschijn- 
selen en  de  overige  bijzonderheden  der  baarmoederbloeding 
slechts  eenen  geringen  invloed.  Maar  van  het  grootste  gewigt 
is  de  onderscheiding  der  baarmoederbloedingen  in  in-  en  uit- 
wendige : bij  de  eerste  vloeit  het  bloed  uit  de  teeldeelen  af ; 
bij  de  laatste  wordt  het  bloed  wel  uit  de  vaten  der  baarmoe- 
der uitgestort , maar  het  vindt  geenen  weg  door  de  scheede 
naar  buiten , en  verzamelt  zich  in  de  holte  der  baarmoeder. 
ÏÏeming  heeft  de  inwendige  bloedingen  in  intra-uterinales  en 
intra-vaginales  onderscheiden , naar  gelang  het  bloed  zich  in 
de  holte  der  baarmoeder  of  in  den  bodem  der  scheede  ver- 
zamelt. Be  inwendige  baarmoederbloedingen  hebben  in  hare 
verschijnselen  eene  zeer  eigenaardige  gedaante,  en  zijn  ongelijk 
gevaarlijker  dan  de  uitwendige ; daar  zij  echter  altijd  eene 
grootere  rekbaarheid  der  baarmoeder  en  eenen  grooteren  om- 
vang van  hare  holte  vooronderstellen , zullen  zij  bijna  alleen 
in  de  zwangerschap,  en  wel  voornamelijk  na  de  haring,  worden 
waargenomen.  Bij  de  toesluiting  van  den  ingang  der  scheede 
kunnen  zij  echter  op  alle  andere  tijden  verschijnen. 

Wij  hebben  hier  de  verschillende  verdcelingen  der  baar- 
moederbloedingen in  het  algemeen  vermeld , en  zullen  bij  de 
beschrijving  van  het  beloop  der  ziekte , bij  de  leer  van  de  ge- 
wone en  de  naaste  oorzaken  derzelve , op  de  verschillende  soor- 
ten, voor  zoo  ver  zij  ons  belangrijk  toeschijnen , terugkomen. 

§ 75. 

De  ziekteverschijnselen,  die  de  baarmoederbloeding  vooraf- 
gaan en  vergezellen,  vertoonen  velerlei  verscheidenheden,  die 
voornamelijk  van  de  hoeveelheid  van  het  verloren  bloed , van 
de  snelheid , w aarmede  het  uitgedreven  w ordt , van  het  karak- 
ter en  de  soort  der  bloeding , Van  de  individualiteit  der  zieke 
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en  van  andere  uitwendige  invloeden  afhankelijk  zijn.  In  de 
meeste  gevallen  klagen  de  zieken  over  een  gevoel  van  spanning 
en  drukking  naar  beneden  in  de  streek  van  de  baarmoeder , 
kort  vóór  het  opkomen  der  bloeding  ; hierbij  voegt  zich  eene 
verhoogde  warmte  in  het  bekken  en  in  de  benedenbuiksstreek  , 
als  ook  eene  algemeene  opgewektheid  des  vaat-  en  zenuwstel- 
sels. Yerschijnt  er  nu  eene  matige  bloeding,  dan  worden  deze 
tegennatuurlijke  aandoeningen  dikwijls  daardoor  verligt ; maar 
deze  verligting  is  meest  voorbijgaande ; de  verschijnselen  komen 
spoedig  weder  op  nieuw  tevoorschijn,  en  dan  ontwikkelen  zich 
de  later  op  te  geven  verschijnselen.  Bij  eenige  zieken  ontbre- 
ken deze  voorboden  geheel:  er  vloeit  aanvankelijk  slechts  eene 
geringe  hoeveelheid  bloeds  af,  waarvan  de  zieken  naauwelijks 
eenig  gevoel  hebben , en  die  dan  ook  inderdaad  door  zorge- 
looze  vrouwen  dikwijls  volstrekt  niet  geteld  wordt.  In  andere 
en  juist  in  de  gevaarlijke  gevallen  komt  echter  de  bloeding 
niet  slechts  zonder  voorboden  op , maar  er  wordt  ook  plot- 
seling zeer  veel  bloed  ontlast , er  grijpt  eene  formele  bloed- 
storting plaats , en  de  zieke  wordt  voor  het  oogenblik  zoo  sterk 
daardoor  aangetast,  dat  hare  krachten  haar  geheel  verlaten, 
alle  verrigtingen  ophouden , en  zij  flaauw  nedervalt.  Gelijk 
het  eerste  verschijnen  der  bloeding  verschilt,  is  ook  haar  be- 
loop zeer  ongelijk.  In  de  ligte  gevallen  vloeit  het  bloed  lang- 
zaam af,  en  verschijnt  dikwijls  slechts  droppelsge  wijs  , zoodat 
er  slechts  eene  lekking  van  bloed  plaats  grijpt ; de  zieke  heeft 
daarvan  in  het  begin  slechts  weinig  last , en  kan  nog  wel  hare 
gewone  bezigheden  verrigten , zoo  als  inzonderheid  de  weinig 
gevoelige , sterke  vrouwen , bij  welke  de  bloeding  dikwijls  voor 
eene  crisis  der  overmatige  volbloedigheid  moet  gehouden  wor- 
den. Alleen  de  last  van  het  uitvloeijen  van  het  bloed  nood- 
zaakt de  vrouwen  naar  bed  te  gaan , en  spoort  haar  aan  om 
geneeskundige  hulp  te  zoeken.  Wordt  de  bloeding  door  doel- 
matige middelen  in  korten  tijd  verholpen , dan  ondergaat  de 
algemeene  gezondheid  daardoor  bijna  volstrekt  geene  verande- 
ring. Maar  dikwijls  zal  zelfs  zulk  eene  geringe  bloedvloeiing , 
inzonderheid  wanneer  zij  symptomatisch  is , langen  tijd  duren  , 
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hetzij  omdat  de  zieke  te  onbezorgd  is  om  zich  voor  nadeelige 
invloeden  te  mijden,  of  de  aangewende  middelen  vruchteloos 
blijven.  Dan  zullen  de  krachten  der  zieke  van  lieverlede  af- 
nemen , en  vooral  merkt  men  eerst  eene  traagheid  des  ze- 
nuwstelsels op , de  huid  vertoont  een  loodkleurige  tint , het 
vleesch  wordt  slap , de  spijsvertering  gestoord , en  ten  gevolge 
van  de  medegevoeligheid  der  maag  met  de  baarmoeder  komen 
dyspeptische  verschijnselen  van  allerlei  aard  op.  De  zwakte 
kan  door  het  bloedverlies , wanneer  dit , ofschoon  in  geringe 
hoeveelheden,  toch  lang  aanhoudt,  eenen  gevaarlijken  graad 
bereiken.  Onderzoekt  men  de  geslachts werktuigen  onder  zulke 
omstandigheden , dan  zal  men  ze  bijna  altijd  slap  en  fletsch 
vinden.  In  andere  gevallen  klimmen  de  aanvankelijk  slechts 
geringe  bloedvloeiingen  plotseling , en  dan  wordt  er  eene  groote 
hoeveelheid  bloeds  verloren.  Wij  moeten  hier  inzonderheid 
daarop  de  aandacht  vestigen , dat  de  hoeveelheid  bloeds  bij  de 
bloedvloeijingen  der  baarmoeder  zeer  dikwijls  afwisselt.  Terwijl 
hevige  bloedstortingen  snel  nalaten , zoodat  er  slechts  eene  lek- 
king  van  bloed  nablijft , klimt  deze  laatste  snel  tot  eene  aan- 
zienlijke baarmoederbloeding. 

§ 76. 

De  verschijnselen  eener  aanzienlijke  baarmoederbloeding  zijn 
de  volgende:  Bij  de  active  bloedingen  stort  zich  het  bloed, 
als  het  ware , met  geweld  naar  buiten ; onder  het  gevoel  van 
persen  naar  beneden  , van  eene  verhoogde  warmte , vloeit  het 
bloed  in  zulk  eene  hoeveelheid  uit  de  scheede  , dat  het  op  den 
vloer  loopt , of  wanneer  de  zieke  ligt , dringt  het  door  het 
bed  heen.  Te  gelijker  tijd  vertoonen  zich  in  de  bewerktuiging 
de  verschijnselen  eener  algemeene  opgewondenheid : de  pols  is 
vol , gespannen  en  menigvuldig , op  het  gelaat  der  zieke  wis- 
seien , onder  aanvallen  van  koude , die  tot  huiveringen  kunnen 
klimmen  , bleekheid  en  roodheid  af,  en  de  zieke  verkeert  in 
eenen  waarlijk  koortsigen  toestand.  Deze  neemt  met  het  uit- 
vloeiden gemeenlijk  een  weinig  af,  en  wanneer  het  bloedver- 
lies niet  overmatig  wordt , zoodat  het  de  verschijnselen  van 
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zwakte  veroorzaakt  , voelt  de  zieke  zich  beter  dan  te  voren. 
Maar  dikwijls  duurt  de  plaatselijke  prikkeling  en  daarmede  de 
algemeene  voort;  zij  klimt  zelfs,  zoodra  er  eene  nieuwe  bloe- 
ding dreigt;  en  zelfs  dan,  wanneer  tegen  het  einde  van  den 
voorafgaanden  aanval  de  teekenen  van  zwakte  de  bovenhand  had- 
den , kunnen  zich  de  koortsige  verschijnselen  in  den  volgenden 
op  nieuw  ontwikkelen.  Wij  zien  dus  niet  zelden  , dat  bij  vol- 
bloedige , sterke  voorwerpen  zelfs  lang  aanhoudende  bloedvloei- 
jingen  , zoo  de  uitvloeijing  van  bloed  somtijds  maar  eeni- 
gen  tijd  nalaat , altijd  nog  een  actief  karakter  blijven  behou- 
den ; en  de  algemeene  gezondheidstoestand  der  zieke  is  van 
dien  aard , dat  hij  het  gebruik  van  prikkelende  middelen  vol- 
strekt verbiedt.  Het  is  echter  van  belang  te  onderscheiden , 
of  deze  koortsige  opgewektheid  symptomatisch  is , en  slechts 
van  eene  plaatselijke  prikkeling  der  baarmoeder  afhangt,  in 
welk  geval  zij  altijd  meer  van  het  zenuwstelsel  uitgaat , dan 
ol  de  koortsige  toestand  meer  het  gevolg  eener  algemeene  vol- 
bloedigheid is , van  welke  dan  ook  de  baarmoederbloeding  uit- 
gaat. Bij  de  passive  bloedvloeijingen  ontbreken  de  voorboden , 
wel  is  waar , niet  noodzakelijk  geheel , maar  zij  klimmen  nooit 
tot  zulk  eene  hoogte,  als  bij  de  active  baarmoederbioedingen : 
zij  bepalen  zich  tot  het  gevoel  van  zwaarte  en  warmte  in  het 
bekken ; het  bloed  stroomt  met  minder  kracht  uit  ? en  het 
aandeel,  dat  de  gezamenlijke  bewerktuiging  neemt,  heeft,  al 
is  er  ook  in  het  begin  nog  eene  algemeene  opgewektheid  aan- 
wezig, een  zenuwachtig  karakter;  de  pols  is  dan  gespannen 
en  klein , het  gelaat  bleek  en  wankleurig.  Wanneer  de  bloe- 
ding eenen  in  evenredigheid  van  de  bewerktuiging  aanzienlijken 
graad  bereikt  heeft  (en  bij  de  verschillende  individu’s  is  de 
geschiktheid  om  een  bloedverlies  te  verdragen  hoogst  verschil- 
lend , daar  sommige  zieken  reeds  door  het  verlies  van  eenige 
oneen  bloed  ttft  den  hoogsten  graad  van  zwakte  gebragt  wor- 
den , en  andere  eene  uitvloeijing  van  verscheidene  ponden , 
zonder  er  veel  van  te  weten,  verdragen),  vertoonen  zich  de 
volgende  verschijnselen  : Het  gelaat  neemt  eene  bleeke , bijna 
doodsgelijke  kleur  aan ; de  trekken  veranderen  zigtbaar  ; zij 


142  OVER  DE  ZIEKTEN'  DER  BAARMOEDER* 

worden  langwerpig,  de  neus  wordt  spits,  de  lippen  worden 
bleek  , het  oog  verliest  zijn  glans  , wordt  dof  en  ingevallen  , het 
hoofd  wordt  zwaar,  de  zieke  kan  zich  niet  overeind  houden,  zij 
klaagt  over  duizelingen  , alle  voorwerpen  schijnen  om  haar  heen 
te  draaijen , zij  kan  ze  niet  herkennen , hare  oogen  worden  ver- 
duisterd , en  eindelijk  valt  zij  in  eenen  toestand  van  flaauwte , 
die  in  werkelijke  syncope  kan  overgaan.  Al  ontbreken  ook 
deze  hevige  verschijnselen , welke  van  eene  geheele  uitdooving 
van  de  verrigtingen  des  zenuwstelsels  afhangen , zoo  is  dit  toch 
altijd  in  eenen  hoogen  graad  aangedaan , en  de  zieke  is  neêr- 
slagtig , in  eenen  hoogen  graad  traag  en  ontstemd  , door  eenen 
inwendigen  angst  aangetast,  en  zij  is  volstrekt  voor  alles , wat 
om  haar  gebeurt , onverschillig.  De  pols  is  aanvankelijk  klein 
en  snel , later  bevend  en  geheel  wegblijvend , naauwelijks 
merkbaar.  Wanneer  de  bloedvloeiing  zoo  aanzienlijk  is , dat 
er  een  werkelijk  gebrek  aan  bloed  uit  ontstaat , worden  de 
ledematen  koud , met  koud , kleverig  zweet  bedekt , en  de 
zieke  blijft  in  den  hoogsten  graad  van  zwakte  onbewegelijk 
liggen. 

- § 77. 

Behalve  deze  meer  algemeene  verschijnselen  komen  bij  de 
bloedingen  uit  de  baarmoeder  symptomatisch  of  sympathisch 
velerlei  aandoeningen  in  andere  deelen  voor.  Dikwijls  zal  men 
eene  eigenaardige  borende,  drukkende  hoofdpijn  waarnemen, 
die  inzonderheid  de  streek  van  het  achterhoofd  inneemt.  Deze 
pijn  wordt  dikwijls  zeer  hevig , en  duurt  nog  lang  nadat  de 
bloeding  gestild  is , voort.  Bijna  altijd  lijden  de  borstingewan- 
den,  de  ademhaling  is  moeijelijk , de  zieke  tracht  haar  met 
alle  magt  te  bespoedigen  , alsof  zij  het  bloedverlies  door  be- 
vordering van  de  bloedverzuring  wilde  vergoeden.  Hiertoe 
ontbreekt  haar  echter  de  kracht , en  de  zieken  klagen  dikwijls 
over  een  gevoel,  alsof  haar  de  borst  toegesnoerd  werd.  De 
spijsverteringswerktuigen  worden  doorgaans  reeds  vroeg  aange- 
tast , maar  voornamelijk  in  die  gevallen,  waarin  het  bloedverlies 
zich  dikwijls  herhaalt.  De  zieken  klagen  over  misselijkheid  en 
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neiging  tot  braken , over  maagpijn ; in  zeer  hevige  gevallen 
wordt  de  maag  uiterst  gevoelig , en  het  komt  eindelijk  tot  wer- 
kelijk braken,  waardoor  vaak  niets  dan  een  groenachtig , scherp 
vocht  ontlast  wrordt,  hetgeen  altijd  voor  een  zeer  ongunstig 
teeken  moet  gehouden  worden.  In  de  meer  slepende  gevallen 
krijgt  de  zieke  door  het  bloedverlies  volkomen  het  uitzien  van 
eene  bleekzuchtige.  Het  gelaat  en  de  bovenste  en  onderste 
ledematen  worden  zuchtig ; er  vormen  zich  ook  wreiuitstortin- 
gen  in  inwendige  holten  des  ligchaams , zoo  als  in  de  borst- 
holte en  den  buik.  Intusschen  worden  lang  aanhoudende  baar- 
moederbloedingen , bij  wmlke  het  bloed  altijd  slechts  in  eene 
geringe  hoeveelheid  uitvloeit , dikwijls  zeer  lang  zonder  bijzon- 
der nadeel  verdrogen ; het  bloed  zelf  wordt  dan  ook  wel  in 
zijne  hoedanigheid  veranderd,  en  wordt  bleeker  en  weiachtig. 
Wanneer  het  bloed  plotseling  en  snel  uitvloeit , neemt  de  ziekte 
vaak  eenen  ongelukkigen  afloop  en  de  dood  kan  dan  ten  ge- 
volge der  flaauwte  of  syncope , of  door  hersen-  of  hartver- 
lamming plaats  grijpen.  In  andere  gevallen  voegen  er  zich 
krampen  en  stuipen  bij  , waaronder  de  zieke  bezwijkt.  Deze 
verschillende  soorten  van  uitgang  in  den  dood  hangen  voorna- 
melijk van  het  gestel  der  zieken , van  de  hevigheid  der  bloe- 
ding en  van  de  heerschende  ziektegesteldheid  af,  en  die  schrij- 
vers, welke  beweren,  dat  de  dood  altijd  door  ijlen  of  stuipen 
wordt  voorafgegaan,  hebben  ongelijk.  Bij  zeer  gevoelige,  ze- 
nuwachlige  voorwerpen  wordt  het  zenuwstelsel  reeds  vroeg 
aangedaan , en  alsdan  voegen  er  zich , w anneer  de  overmaat 
van  bloedverlies  niet  dadelijk  alle  terugwerking  onderdrukt , 
krampen  en  stuipen  bij  ; bij  torpide  zwakkelijke  personen  zal 
echter  het  afnemen  der  krachten  zoo  snel  plaats  grijpen , dat 
er  slechts  zelden  stuipen  voorkomen.  Zoo  vindt  men  ook  bij 
eenige  zieken  het  bew  ustzijn  vroeg  uitgedoofd , terwijl  anderen 
het  tot  kort  vóór  den  dood  behouden.  Bamsbotham  zoekt  de 
oorzaak  dezer  verscheidenheden  in  den  meer  of  minder  plotse- 
lingen  indruk  op  de  hersenen  en  het  zenuwstelsel ; maar  deze 
kan  alleen  naar  de  ontvankelijkheid  der  deelen  verschillen,  en 
daarom  moeten  deze  afwijkingen  vooral  aan  het  gestel  der 
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zieken  worden  toegeschreven.  Zoo  voornamelijk  het  jaargetijde 
en  de  jaarlijksche  ziektegesteldheid  op  deze  verschijnselen  eenen, 
gewigtigen  invloed  uitoefent,  is  dit  juist  alleen  daardoor  ver- 
klaarbaar , dat  eerst  het  gestel  der  zieken  verdorven  en  nu  eens 
het  een  , dan  weder  het  ander  stelsel  voor  ziekelijke  prikkels 
ontvankelijk  wordt  , ol  meer  of  minder  tot  verlamming  ge- 
neigd is. 

§ 78. 

Wat  het  beloop  der  baarmoederbloeding  aangaat,  is  dit, 
zoo  als  reeds  gezegd  is,  zeer  verschillend.  Soms  ontwikkelen 
de  verschijnselen  zich  langzaam , soms  snel , en  in  het  alge- 
meen heerscht  in  dit  opzigt  eene  groote  ongelijkmatigheid. 
Hevige  bloedvloeiingen , die  met  de  hevigste  verschijnselen 
gepaard  gaan,  houden  vaak  plotseling  op,  en  dan  laten  niet 
zelden  alle  ziekteverschijnselen  met  het  stillen  der  bloeding 
na  ; maar  het  geheele  tooneel  herhaalt  zich  ook  weder  plotse- 
ling, en  zonder  dat  er  eene  bepaalde  gelegenheidsoorzaak  daar- 
toe werkte.  In  andere  gevallen  laat  de  bloedvloeiing  na  ; de 
vergezellende  verschijnselen  gaan  niet  weg,  maar  blijven  in 
eenen  gevaarlijken  graad  bestaan;  of  zij  laten  na,  ofschoon 
de  bloedvloeiing  voortduurt.  Dikwijls  schijnen  de  zieken  vol- 
komen op  haar  verhaal  te  zijn  gekomen , maar  storten  dan 
zelfs  door  een  slechts  gering  bloedverlies  weder  in  eenen  zeer 
gevaarlijken  toestand  in.  Men  moet  dus  ten  opzigte  van  het 
beloop  der  bloeding  eene  acute  en  slepende  bloedvloeijing  on- 
derscheiden. Bij  de  eerste  komt  de  bloeding  door  de  werking 
van  eene  of  andere  oorzaak  plotseling  op,  is  gemeenlijk  aan- 
zienlijk , maai  laat  na  korter  of  langer  tijd  na  ; bij  de  slepen- 
de bloedvloeiingen  is  de  oorzaak  veelal  dieper  geworteld,  de 

eain^  niet  zeer  steik  , maar  aanhoudend.  Men  moet  voorts 
^ene  nalatende  en  tusschenpoozende  bloeding  onderscheiden : 
de  eerste  is  eene  slepende  bloeding  met  dikwijls  herhaalde 
vermindering  van  de  uitvloeijing;  bij  de  tweede  houdt  de 
oe  mg  geheel  op,  en  keert  dan  na  langer  of  korter  tijd  te- 
rug. Dit  verschijnen  van  de  bloeding  is  óf  typisch  óf  atypisch , 
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5n  in  het  eerste  geval  veelal  aan  bepaalde  bedrijven  in  het 
•reslachtsstelsel  gebonden , in  het  laatste  van  toevallige  invloeden 
tfhankelijk.  Zoo  zien  wij  vaak  , dat  ten  tijde  van  den  ston- 
flenvloed  , kort  vóór  of  na  denzelven , bloedingen  uit  de  baar- 
moeder bestendig  voorkomen , of  gedurende  de  zwangerschap 
op  bepaalde  tijden  verschijnen;  bij  anderen  kwamen  bloedvloei- 
ingen telkens  op  na  de  werking  van  bepaalde  gelegenheids- 
oorzaken , zoo  als  bij  het  uitvoeren  van  den  bijslaap  , na  het 
rebruik  van  scherpe , warme  dranken  , enz.  De  baarmoeder- 
bloedingen  bij  jonge  meisjes  zijn  doorgaans  slechts  gering  en 
door  geprikkelde  toestanden  te  weeg  gebragt ; bij  de  bedaagde 
vrouw  hangen  zij  van  organische  veranderingen  af,  en  zijn  vaak 
van  het  hoogste  gewigt.  Wanneer  de  baarmoederbloedingen 
symptomatisch  of  sympathisch  verschijnen,  kunnen  zij , wan- 
neer de  primaire  ziekte  een  meer  sthenische  toestand  is , gun- 
stig daarop  werken;  maar  voegen  zij  zich  bij  ziekten  uit  zwak- 
tte , zoo  als  inzonderheid  bij  bleekzucht , scheurbuik , typheuse 
ikoorts,  dan  verhoogen  zij  het  gevaar , ~ waarin  de  zieke  ver- 
leert. Wanneer  de  bloeding  inwendig  is,  hangen  de  verschijn- 
selen niet  alleen  van  het  bloedverlies  af,  zij  gaan  ook  uit  van 
de  drukking , die  het  verzamelde  bloed  op  de  baarmoeder  en 
de  naburige  deelen  uitoefent , en  zijn  des  te  gevaarlijker , om- 
dat hare  oorzaak,  namelijk  de  uitstorting  van  bloed  in  de 
baarmoederholte  , dikwijls  niet  snel  genoeg  herkend  wordt , en 
het  stillen  derzelve  altijd  hoogst  moeijelijk  is.  Daar  echter  de 
inwendige  bloedingen , wanneer  geene  organische  afwijkingen 
de  uitvloeijing  van  het  bloed  verhinderen,  bijna  uitsluitend  al- 
leen na  de  baring  voorkomen,  zullen  wij  er  bij  de  baarmoe- 
derbloedingen der  kraamvrouwen  meer  bepaald  over  handelen. 

§ 79. 

De  herkenning  van  de  baarmoederbloeding  moet , zoodra  het 
bloed  zich  naar  buiten  uitstort,  natuurlijk  voor  de  hand  liggen. 
Evenwel  kan  het  bloed,  dat  uit  de  teeldeelen  afvloeit,  zich 
niet  alleen  uit  de  baarmoeder , maar  ook  uit  de  scheede  en 
zelfs  uit  de  trompetten  , en  bij  verwondingen  van  den  onder- 
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buik  zelfs  uit  andere  deelen , die  door  verwondingen  met  de 
holte  der  baarmoeder  gemeenschap  hebben , afvloeijen.  Om. 
zich  te  overtuigen  of  het  bloed  uit  de  baarmoeder  of  uit  de 
scheede  afvloeit,  moet  men  gedurende  de  bloeding  een  onder- 
zoek door  de  scheede  verrigten  : men  neemt  dan  duidelijk  waar, 
dat  het  bloed  uit  den  moedermond  vloeit.  Onderzoekt  de  ge- 
neesheer op  eenen  tijd  , waarop  geene  bloeding  plaats  grijpt , 
dan  is  hij  wel  is  waar  niet  in  staat  om  de  plaats  der  bloeding 
met  zekerheid  te  bepalen  , maar  de  ziekteverschijnselen  zullen 
hem  dan  toch  altijd  tot  het  een  of  ander  vermoeden  regt  geven. 
Men  bedenke  , dat  de  scheede  zelden  de  zitplaats  eener  dyna- 
mische bloeding  is  , en  dat , wanneer  eene  bloeding  hier  plaats 
grijpt , doorgaans  ook  eene  verwonding  of  de  verscheuring  eener 
aderspat  of  eene  andere  organische  verandering  van  de  scheede 
de  oorzaak  daarvan  is  ; voorts  , dat  bij  de  bloeding  uit  de  baar- 
moeder de  moedermond  altijd  meer  of  minder  geopend  is , in- 
zonderheid wanneer  de  hoeveelheid  bloeds  eenigzins  aanzienlijk 
is.  Men  ga  eindelijk  tot  de  oorzaken  der  bloeding  terug , en 
zal  dikwijls  uit  de  wijze , waarop  zij  werken , de  bron  van  het 
bloedverlies  kunnen  opmaken.  In  eenige  gevallen  kan  het 
moeijelijk  zijn,  de  bloeding  van  den  stondenvloed  te  onder- 
scheiden. Wanneer  bij  de  huwbare  onbezwangerde  vrouw  de 
stondenvloed  te  veelvuldig  verschijnt  of  te  lang  voortduurt , 
kan  hij  met  baarmoederbloeding  verward  worden,  en  van  den 
anderen  kant  kan  de  laatstgenoemde  voor  den  stondenvloed  ge- 
houden worden,  en  eenige  schrijvers,  b.  v.  Velpeau  , geloo- 
ven,  dat  eene  onderscheiding  hier  onmogelijk  is,  omdat  het 
mechanismus  van  den  stondenvloed  met  dat  der  baarmoeder- 
bloeding overeenkomt.  Wij  kunnen  echter  met  dit  gevoelen 
niet  instemmen , omdat  wij  den  stondenvloed  niet  voor  eene 
bloeding,  maai  voor  eene  afscheiding  houden  5 alleen  dunkt 
ons  eene  stienge  onderscheiding  deels  in  de  meeste  gevallen 
uit  gebiek  aan  naauwkeurige  waarnemingen  onmogelijk,  deels 
ook  van  geene  bijzonder  practische  waarde  te  zijn  ; want  wij 
zullen , zoo  wij  met  enkel  empirisch  te  werk  willen  gaan , 
zoowel  den  te  veelvuldigen  en  te  lang  aanhoudenden  stonden- 
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ivloed  als  de  baarmoederbloeding  met  gelijke  middelen  moe- 
iten bekampen  , daar  wij  ook  bij  de  laatste  niet  alleen  de 
plaatselijke  afwijkingen  , maar  ook  den  toestand  der  geheele 
bewerktuiging  in  liet  oog  moeten  houden.  Intusschen  zullen 
in  vele  gevallen  de  volgende  teekenen  eene  onderscheiding 
toelaten. 

De  stondenvloed  is  , zelfs  wanneer  hij  te  dikwijls  verschijnt , 
toch  altijd  meer  of  minder  aan  eenen  bepaalden  typus  gebon- 
den ? zoodat  hij  soms  om  de  14  dagen  of  altijd  na  verloop  van 
drie  weken  verschijnt ; de  bloed vloeijingen  vertoonen  veel  zeld- 
zamer zulk  eenen  typus , zoo  zij  niet  juist  met  den  stonden- 
vloed in  eenig  verband  staan , d.  i.  wanneer  deze  zelf  niet  in 
eene  bloeding  veranderd  wordt.  W anneer  bij  den  stondenvloed 
algemeene  of  plaatselijke  ongemakken  aanwezig  zijn,  laten  zij 
doorgaans  met  het  verschijnen  van  de  bloeding  geheel  of  ten 
minste  ten  deele  na  , hetgeen  bij  de  bloedvloeijing  alleen  dan 
plaats  grijpt , wanneer  zij  gering  is  en  bij  volbloedige  voor- 
werpen verschijnt  ; in  de  meeste  gevallen  klimmen  hier  de  al- 
gemeene ongemakken  met  de  bloedvloeijing  , en  inzonderheid 
ontwikkelen  de  zenuwachtige  verschijnselen  zich  sterker , die 
bij  den  stondenvloed  spoedig  nalaten.  Als  een  verder  onder- 
scheidingsteeken  kan  de  oorzaak  der  bloeding  aangemerkt  wor- 
den , omdat  ons  de  opsporing  van  de  oorzaak  in  dit  opzigt 
zeer  dikwijls  eene  stellige  opheldering  verschalt.  Eene  bijzon^ 
dere  waarde  ten  opzigte  der  onderscheiding  van  den  stonden- 
vloed van  de  baarmoederbloeding  heeft  men  aan  de  hoedanigheid 
van  het  bloed  zelf  toegekend : het  stondenbloed  zou  niet  tot 
stollen  geneigd  zijn  , en  altijd  in  eenen  vloeibaren  toestand 
ontlast  worden,  terwijl  het  bloed  bij  bloedvloeiingen  meestal 
snel  stolt  en  in  stukken  uitgedreven  wordt.  ,■  Ofschoon  ook  het 
stondenbloed  in  het  algemeen  stolbaarheid  mist , mag  men  toch 
dit  onderscheidingsteeken  niet  zoo  onvoorwaardelijk  aannemen , 
als  eenige  schrijvers  en  inzonderheid  Dewees  dit  willen  , f °L 
het  door  Balling  opgegeven  onderscheid , dat  het  stondenbioed 
geene  bloedbolletjes  bevat,  is  onjuist.  Wanneer  de  stonden- 
vloed of  de  bloedvloeijing  slechts  gering  is  en  hel  bloed  diop- 
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pelsgewijs  uitvloeit , droogt  het  in  het  linnen  of  in  den  voor- 
gehouden doek , waarin  het  zich  uitstort , in  , en  nog  veelvul- 
dige!' zal  bij  bloedingen  , inzonderheid  wanneer  het  bloed  reeds 
zeer  dun  is  , en  er  reeds  een  groote  toestand  van  zwakte  aan- 
wezig is,  geene  stolling  plaats  grijpen.  Dit  onderscheidings- 
teeken  is  dus  van  geene  bijzonder  practische  waarde  , en  men 
schijnt  inderdaad  meer  langs  eenen  theoretischen  weg  daartoe 
te  zijn  gekomen , terwijl  men  zich  op  de  waarnemingen  van 
teruggehouden  stondenbloed  bij  een  gesloten  maagdenvlies  be- 
riep. Hier  is  echter  de  stondenvloed  op  zichzelven  tegenna- 
tuurlijk, en  het  teruggehouden  bloed  geheel  van  de  uitwendige 
lucht  afgesloten.  Men  zal  dus,  zoo  men  den  stondenvloed  van 
de  baarmoederbloeding  bij  de  huwbare  onbezwangerde  vrouw 
wil  onderscheiden , alle  hier  opgegevene  teekenen  in  aanmer- 
king dienen  te  nemen,  om  met  eenige  zekerheid  een  oordeel 
te  vellen.  Yeel  moeijelijker  wordt  de  herkenning  in  de  zwan- 
gerschap, wanneer  de  stondenvloed  gedurende  dezelve  tegen- 
natuurlijk voortduurt;  hij  zal  dan  niet  zelden  voor  eene  baar- 
moederbloeding gehouden  worden,  en  tot  die  dwaling  zal 
men  bijzonder  worden  gebragt , doordien  de  stondenvloed  niet 
legelmatig  dadelijk  in  de  eerste  maanden  der  zwangerschap  te- 
rugkeeit,  maar  meest,  nadat  hij  eenige  malen  weggebleven  is, 
plotseling  terugkomt.  De  in  de  zwangerschap  veranderde  hoe- 
danigheid des  bloeds , de  afwijkingen , die  in  de  zwangerschap 
\an  het  voortduren  der  stonden  kunnen  afhangen  , en  de 
moeijelijkheid  eener  naauw keurige  opsporing  van  de  oorzaken 
bij  de  bloeding  in  de  zwangerschap , maken  hier  de  herkenning 
zoo  moeijeiijk,  dat  zij  vaak  onmogelijk  is,  vooral  omdat  de 
stondenvloed  zelden  met  een  zoo  sterk  bloedverlies  gepaard 
gaat,  dat  de  geneesheer  reeds  gedurende  denzelven  daarbij  ge- 
roepen wordt.  Bij  eene  gepaste  behandeling  is  hier  echter  ook 
van  eene  dwaling  in  de  herkenning  niet  ligt  nadeel  te  vree- 
zen  , en  daar  bij  het  voortduren  van  den  stondenvloed  tijdens 
de  zwangerschap,  even  als  bij  de  bloedvloeiing , altijd  gevaar 
van  eene  miskraam  bestaat,  wijkt  beider  behandeling  niet  van 
Cikandei  af,  vooral  omdat,  de  stondenvloed  op  dezen  tijd  altijd 
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als  een  tegennatuurlijk  verschijnsel  moet  beschouwd  worden. 
Bloedingen,  die  bij  jonge  meisjes,  en  wel  bij  pasgeborene 
tot  aan  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid,  waargenomen  zijn, 
wilde  men  niet  zelden  met  den  stondenvloed  in  verband  bren- 
gen , en  ze  als  het  gevolg  van  eene  te  vroeg  verschijnende  na- 
tuurlijke werkzaamheid  der  baarmoeder  beschouwen.  Gevallen 
van  dien  aard  zijn  door  de  la  Motte  bij  kinderen  van  zeven 
jaren , door  Saint-Hilaire  bij  kinderen  van  drie  jaren , door 
Clarke  (Nouv.  biblioth.  méd.  A.  L p.  22)  bij  kinderen  van 
negen  maanden  , volgens  Comarmond  bij  kinderen  van  drie 
maanden,  door  Mallat  (Gazette  médicale,  Sept.  1822)  bij  kin- 
deren van  eenige  dagen,  als  ook  door  Camerer  (Würt.  medic. 
Correspondenzblatt  1834)  waargenomen.  Wanneer  deze  bloe- 
dingen niet  periodiek  terugkeeren  , en  niet  den  vierweekschen 
typus  vertoonen , hetgeen  bij  zeer  jonge  kinderen  bijna  nooit 
het  geval  is , heeft  men  geenszins  het  regt  om  haar  met  den 
stondenvloed  gelijk  te  stellen ; maar  al  verscheen  ook  deze 
typus  , dan  moet  hij  toch  als  een  ziekelijk  verschijnsel  be- 
schouwd worden , dat  tot  geene  zuiver  natuurlijke  werkzaam- 
heid kan  worden  teruggebragt.  Bloedingen  uit  de  teeldeelen 
bij  jonge  meisjes  schijnen  het  veelvuldigst  uit  eenen  tegen- 
natuurlijk geprikkelden  toestand  te  ontstaan,  en  men  was 
juist  daarom  verkeerdelijk  geneigd  om  ze  met  den  stonden- 
vloed gelijk  te  stellen , vooral  omdat  zich , ten  gevolge  van 
de  opwekking  der  teeldeelen,  die  altijd  van  ziekelijke  toestan- 
den afhangt,  dikwijls  eene  zwelling  der  borsten  vertoont.  Ca- 
merer zocht  het  voorkomen  van  bloedingen  bij  jonge  kinderen 
daardoor  te  verklaren , dat  hij  aanneemt  , dat  gedurende  het 
vruchtleven  het  grootste  gedeelte  van  het  bloed  uit  de  arteria 
iliaca  in  de  navelslagader , het  kleinste  in  het  bekken  v loeit. 
Wanneer  nu  de  navelstreng  onderbonden  is , wanneer  dit  ge- 
schied is , voordat  nog  de  bloedsomloop  in  de  longen  volkomen 
aan  den  gang  was , en  eer  de  navelstreng  nog  heeft  opgehouden 
te  kloppen,  zou  de  darmbeensslagader  nog  wel  een  gedeelte 
bloeds  in  de  navelslagader  drijven  , maar  dit  zou  teruggedron- 
gen, in  den  bloedsomloop  niet  opgenomen  kunnen  worden,  vob 
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Moedigheid  in  het  bekken  te  weeg  brengen , en  eenen  uitweg 
zoeken , dien  het  bij  meisjes  in  de  teeldeelen  vindt.  Dus  zou 
dit  een  critisch  verschijnsel  zijn  , waarvoor  het  rustig  worden 
des  kinds , dat  Camerer  waarnam , spreken  zou.  Echter  is 
deze  verklaring  eene  loutere  gissing,  en  zoo  zij  inderdaad  ge- 
grond was , moest  het  ons  verwonderen  , dat  er  niet  vaker 
bloedingen  bij  pasgeborenen  voorkomen  , en  dat  er  bij  jongens , 
in  plaats  van  baarmoederbloeding , geene  bloederige  stoelgan- 
gen plaats  grijpen.  Op  deze  wijze  kunnen  ook  de  in  de  eerste 
kinderjaren  verschijnende  baarmoederbloedingen  niet  verklaard 
worden.  Naar  ons  gevoelen  kunnen  zij  niet  onder  den  stonden- 
vloed worden  begrepen ; wel  houden  wij  het  voor  mogelijk , dat 
de  stondenwerkzaamheid  zich  met  het  zevende  tot  het  tiende 
jaar  op  eene  tegennatuurlijke  wijze  ontwikkelt , zelfs  wanneer 
andere  geslachtsverrigtingen  nog  achterlijk  blijven  ; vroeger  ver- 
schijnende uitvloeiingen  van  bloed  moeten  wij  als  werkelijke 
Moedvloeijingen  beschouwen,  die  doorgaans  van  eenen  zieke- 
1 ij  ken  prikkel  afhankelijk  zijn. 

Wanneer  de  stondenvloed  tot  over  de  jaren  van  den  ouden 
dag  voortduurt,  en,  zoo  als  dit  dan  meest  het  geval  is,  in 
velerlei  opzigten  van  den  regel  afwijkt,  of  er  bij  de  in  jaren 
klimmende  vrouw  dikwijls  bloedvloeiingen  verschijnen,  zal  er 
wel  somtijds  eene  dwaling  in  de  herkenning  mogelijk  zijn;  in- 
tusschen  vertoont  de  in  den  gevorderden  leeftijd  voortdurende 
stondenvloed  toch  altijd  eenige  periodiciteit;  het  bloed  wordt 
m geringer  hoeveelheden  afgescheiden,  en  is  bij  het  begin  en 
tegen  het  einde  der  uitvloeijing  bijna  altijd  van  eenen  slijm- 
achtigen  aard , terwijl  van  den  anderen  kant  de  bloedingen  na 
den  ouden  dag  meestal  van  organische  ziekten  afhangen , en 
iiwijls,  maar  op  hoogst  onregelmatige  tijden,  terugkeeren. 

§ 80. 

Eene  zeer  gewigtige  omstandigheid  voor  de  baarmoederbloe- 
ding ,s  de  bepaling  der  hoeveelheden  van  het  uitgestorte 
oed , en  de  snelheid , waarmede  het  ontlast  wordt , en  of- 
schoon de  geneesheer  hoofdzakelijk  den  indruk,  welken  de 
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bloedvloeiing  op  de  gezamenlijke  bewerktuiging  uitoefent,  heeft 
te  beoordeelen,  is  het  toch  altijd  noodzakelijk,  dezen  indruk 
met  betrekking  tot  de  absolute  hoeveelheid  van  het  bloedvei- 
lies  te  bepalen,  en  inzonderheid  dan,  wanneer  de  baarmoeder- 
bloeding  plotseling  verschijnt  en  spoedig  tot  eene  aanzienlijke 
hoogte  klimt.  Echter  is  het  zeer  moeijelijk  om  dit  te  bepa- 
len ; het  bloed  zal  zelden  bijeen  opgevangen  worden , en  zoo 
de  geneesheer  dus  niet  bij  het  begin  der  bloeding  aanwezig 
was , zal  hij  zich  alleen  op  de  berigten  der  omstanders , ol  op 
de  schatting  van  het  in  het  linnen  of  op  den  vloer  uitgestorte 
bloed  moeten  verlaten.  Hierbij  kan  hij  echter  op  velerlei  wij- 
zen bedrogen  worden.  Wanneer  de  vrouw  plotseling,  terwijl 
zij  staat  of  zit , door  de  bloeding  wordt  overvallen  , vloeit  het 
bloed  voor  het  grootste  gedeelte  op  den  vloer,  en  zal  hier 
spoedig,  voordat  de  geneesheer  komt,  indroogen , zoodat  de 
hoeveelheid  daarvan  niet  meer  kan  berekend  worden.  Wanneer 
de  vrouw  in  het  bed  door  de  bloeding  wordt  aangetast , zal 
het  bed  door  het  bloed  doornat  worden , en  dit  laatste  zal 
zich  hier  zoo  verspreiden,  dat  men  volstrekt  niet  naar  de  hoe- 
veelheid daarvan  gissen  kan.  Maar  wordt  het  bloed  in  den 
pot  opgevangen , dan  moet  men  wel  nagaan , of  dit  niet 
slechts  een  klein  gedeelte  van  het  uitvloeijend  bloed  is,  en  of 
de  pot  wel  ledig  geweest  is,  omdat  anders  de  hoeveelheid 
bloeds  ligt  verkeerd  beoordeeld  kan  worden.  Bij  barende  en 
kraamvrouwen  is  de  beoordeeling  van  de  hoeveelheid  bloeds 
des  te  moeijelijker  , omdat  het  met  het  vruchtwater  en  de 
kraamzuivering  vermengd  kan  zijn;  en  daar  ook  met  zelden, 
voordat  de  geneesheer  komt , door  de  omstanders  bij  baarmoe- 
derbloedingen  natte  doeken  op  de  teeldeelen  vv orden  gelegd, 
en  het  bed  daardoor  reeds  nat  gemaakt  wordt,  kan  ook  hier- 
door een  verkeerd  oordeel  over  de  hoeveelheid  van  het  \eilo 
ren  bloed  ontstaan.  In  al  die  gevallen , waar  de  geneesheer 
eerst  laat  bij  de  zieke  wordt  geroepen  , kan  hij  slechts  onge 
veer  de  hoeveelheid  bloeds  bepalen  , en  moet  zich  hoofdzake- 
lijk daarmede  vergenoegen,  dat  hij  uit  de  verschijnselen,  die 
hij  bij  de  zieke  waarneemt , den  indruk  afneemt , dien  et 
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bloedverlies  reeds  gemaakt  heeft , en  daarop  den  voortgang  der 
bloeding  naauwkeurig  opmerkt.  Hiertoe  is  het  noodzakelijk, 
dat  de  zieke  in  eene  doelmatige  ligging  worde  gebragt , de 
teeldeelen  van  het  aanhangend  bloed  gereinigd  worden,  opdat 
alsdan  door  linnen  lappen  en  stopdoeken,  die  men  voor  de 
uitwendige  teeldeelen  legt , het  verder  uitvloeijend  bloed  kunne 
opgeslorpt  en  de  hoeveelheid  daarvan  beoordeeld  worden. 

§ 81. 

Bij  de  herkenning  der  bloedvloeiingen  moet  men  ook  altijd 
daarop  bedacht  zijn,  om  de  plaats,  waaruit  het  bloed  vloeit, 
de  hoedanigheid  der  geslachtswerktuigen  , voor  zoo  ver  zij  op 
de  bloeding  invloed  hebben  kan,  en  de  oorzaken,  die  aanlei- 
ding daartoe  geven,  op  te  sporen.  Wij  kunnen  ons  met  eene 
bijzondere  uitweiding  over  deze  verschillende  omstandigheden 
hier  niet  inlaten , omdat  wij  in  de  navolgende  verhandelingen 
over  de  oorzaken,  de  eigenschappen  en  den  aard  der  bloed- 
vloeiingen , op  de  punten , die  wij  hier  moeten  waarnemen , 
zullen  terugkomen.  Wij  zullen  hier  alleen  aanmerken , dat,  in 
dit  gedeelte  van  de  herkenning,  aan  de  geneesheeren  maar  al 
te  dikwyls  eene  onverschoonlijke  nalatigheid  moet  verweten 
worden,  omdat  zij,  zonder  een  plaatselijk  onderzoek  der  teel- 
deelen, bloedvloeijingen  uit  de  baarmoeder  naar  de  verschijn- 
selen behandelen , waardoor  niet  zelden  de  grootste  misslagen 
worden  begaan.  Zoodra  de  geneesheer  bij  eene  baarmoe- 
derbloeding  geroepen  wordt,  hoe  hevig  deze  ook  zijn  mag, 
moet  hij  toch  een  onderzoek  door  de  scheede  verrigten , en 
alleen,  wanneer  de  zieke  reeds  in  het  hoogste  levensgevaar 
verkeert,  kan  hij  dit  voor  eenen  korten  tijd  uitstellen,  om  de 
hier  aangewezene  middelen  dadelijk  aan  te  wenden,  maar  zoo- 
dra de  bloeding  een  weinig  bedaard  is,  verrigte  hij  onmiddel- 
üjk  het  onderzoek.  Men  moet  zich  echter  wel  wachten,  om 
hier  den  scheedespiegel  in  alle  gevallen  aan  te  wenden,  om- 
dat de  prikkeling  , die  hij  noodzakelijk  veroorzaakt,  altijd  eenen 
nadeehgen  invloed  op  de  bloeding  zal  uitoefenen.  Alleen  wan- 
neer er  bloedingen  als  verschijnselen  van  eene  organische  ziekte 
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voorkomen,  het  bloed  slechts  in  geringe  hoeveelheid  ontlast 
wordt , en  bij  eenen  langen  duur  der  bloeding , is  de  scheede- 
spiegel  ter  naauvrkeurige  nasporing  der  primaire  ziekte  noodig. 
Wat  de  plaats , waaruit  het  bloed  vloeit , aangaat  , zal  het  uit 
een  practisch  oogpunt  bij  eene  onbezwangerde  baarmoeder 
noodzakelijk  zijn  te  bepalen  , of  het  bloed  uit  den  bodem , 
of  uit  het  ligchaam  der  baarmoeder , of  uit  den  baarmoederhals 
uitgescheiden  wrordt , omdat  w7y  in  het  laatsle  geval  dikwijls 
in  de  gelegenheid  zijn,  om  onmiddellijk  op  de  bloedende  va- 
ten te  werken  en  de  bloeding  des  te  ligter  te  stillen. 

§ 82. 

De  leer  van  de  oorzaken  der  baarmoederbloedingen  maakt 
een  zeer  gewigtig  gedeelte  derzelve  uit , daar  in  de  meeste 
gevallen , gelijk  Lisfranc  zeer  juist  aanmerkt , de  bloeding 
geene  essentiële  ziekte  is,  maar  slechts  als  verschijnsel  eener 
andere  ziekte  der  baarmoeder  voorkomt,  in  deze  dus  hare  oor- 
zaak vindt,  en  alleen  door  de  verwijdering  daarvan  met  vrucht 
behandeld  kan  worden.  Zelfs  in  de  gevallen,  waarin  elke  or- 
ganische afwijking  der  baarmoeder  ontbreekt,  zal  de  baarmoe- 
derbloeding  toch  altijd  slechts  het  gevolg  eener  algemeene  of 
plaatselijke  dynamische  stoornis  zijn,  daar  zonder  een  dezer 
toestanden  de  uitvloeijing  van  bloed  niet  plaats  grijpen  kan , 
en  het  is  ook  hier  van  het  hoogste  gewigt , om  deze  oorzaak 
naauwkeurig  op  te  sporen  , daar  van  de  verwijdering  derzelve 
voor  het  grootste  gedeelte  het  stillen  der  bloeding  afhangt. 
Daar  wij  hier  alleen  over  de  bloedvloeiingen  der  onbezwanger- 
de baarmoeder  spreken , kunnen  w ij  de  verschillende  bijzonder- 
heden , die  van  het  zw  angerschapsproces , de  baring  en  het 
kraambed  afhankelijk  zijn,  en  als  oorzaken  der  bloeding  voor- 
komen, stilzwijgend  voorbygaan.  De  oorzaken  kunnen  in 
voorbeschikkende  en  gelegenheidgevende  , toot  zoo  ver 
zij  tot  de  idiopathische  baarmoederbloeding  aanleiding  geven  , 
verdeeld  worden.  Tot  de  eerste  behoort  vooral  een  eigenaar- 
dig gestel.  Het  veelvuldigst  zal  men  bloedingen  uit  de  baar- 
moeder bij  zwakkelijke,  teedere,  prikkelbare,  zenuwachtige, 
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lymphatische  gestellen , en  bij  blonde  vrouwen , die  vroeg  de 
stonden  gekregen  hebben  , waarnemen  , zoodat  de  aanleg  daar- 
toe niet  zoozeer  van  het  vaat-  als  van  het  zenuwstelsel  schijnt 
af  te  hangen.  Zulke  vrouwen  hebben  altijd  eene  zeer  fijne , 
met  zomersproeten  bedekte  huid  , een  groot  en  sterk  gekleurd 
oog , en  zyn  in  den  hoogsten  graad  prikkelbaar.  Be  eenvoudige 
volbloedigheid  geeft  op  zichzelve  niet  dan  hoogst  zelden  aan- 
_eiding  tot  baarmoederbloeding ; zij  veroorzaakt  meer  eene  voor- 
beschiktheid  tot  ontstekingachtige  werkzaamheid , en  wij  zien 
ook  reeds  in  haren  invloed  op  den  stondenvloed , dat  zij  veel- 
eer bloedingen  kan  terughouden , dan  ze  te  weeg  brengen. 
Be  door  het  eigenaardig  gestel  voortgebragte  voorbeschiktheid 
tot  baarmoederbloedingen  is  niet  zelden  erfelijk , en  men  neemt 
haar  daarom  dikwijls  bij  vrouwen  van  eene  zelfde  familie  waar. 
Yolmaakt  onverklaarbare  neigingen  tot  bloedvloeijingen  open- 
baren zich  nog  bij  de  verschillende  verrigtingen  des  geslachts- 
stelsels,  zoodat  bij  sommige  vrouwen  de  stondenvloed,  de  zwan- 
gerschap , de  haring  en  het  kraambed  altijd  met  bloedvloeijin- 
gen verbonden  zijn  , waarover  wij  bij  de  later  te  behandelen 
bloedvloeijingen  op  zulke  tijden  uitvoeriger  zullen  spreken.  Be 
van  buiten  werkende  voorbeschikkende  oorzaken  van  de  bloed- 
vloeiing wekken  , wanneer  zij  in  den  onbezwangerden  toestand 
der  baarmoeder  tot  werking  komen,  deels  eene  prikkeling  der 
baarmoeder , deels  eenen  te  sterken  aandrang  van  bloed  naar 
dit  deel  en  zulk  eenen  toestand  van  deszelfs  vaten  op , dat 
zij  het  bloed  niet  kunnen  bij  zich  houden  , en  zij  onderschei- 
aen  zich  van  de  gelegenheidgevende  oorzaken  daardoor,  dat 
zij  slechts  langzaam  en  van  lieverlede  werken,  wmshalve  eene 
en  dezelfde  oorzaak , bij  eenen  zwakken  invloed  eene  voorbe- 
schikkende , bij  eenen  sterkeren  invloed  eene  gelegenheidge- 
vende oorzaak  kan  zijn.  Be  bijzondere  hiertoe  behoorende  oor- 
zaken zijn  het  jaargetijde  en  de  jaarlijksche  ziektegesteldheid  ; 
deze  is  onmiskenbaar,  maar  door  schrijvers  verschillend  ver- 
klaard. Volgens  Ramsbotham  zou  het  jaargetijde  en  het  weder 
eenen  invloed  uitoefenen , dien  hij  echter  uit  eigene  ondervin- 
ding niet  w aagt  te  bepalen , daar  op  alle  tijden  en  bij  iedere 
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weersgesteldheid  bloedvloeiingen  uit  de  baarmoeder  voorkomen  ; 
alleen  meent  hij  , dat  bij  eene  bestaande  bloeding  de  zieke  in 
een  heet  jaargetijde  vroeger  llaauvv  wordt  dan  in  een  koud. 
Deze  meening  is  volkomen  juist  ; ook  wij  konden  ten  opzigte 
van  den  tijd  des  jaars  geen  onderscheid  in  het  getal  der  bloe- 
dingen waarnemen , maar  des  zomers  en  over  het  geheel  bij 
groote  hitte  zijn  zij  gevaarlijker.  De  warmtegraad  zou  dus 
niet  als  voorbeschikking  tot  baarmoederbloedingen  mogen  be- 
schouwd worden,  waartegen  echter  Colombat  met  vele  andere 
schrijvers  inbrengt , dat  eene  overmatige  warmte  en  eene  strenge 
koude , dus  over  het  geheel  uitersten  in  den  warmtegraad , de 
neiging  daartoe  te  weeg  brengen.  Ofschoon  wij  dit  niet  kun- 
nen toegeven  , is  toch  de  invloed  der  heerschende  ziektegesteld- 
heid , die  niet  altijd  met  de  waarneembare  veranderingen  van 
den  dampkring  overeenstemt,  onmiskenbaar,  en  niet  zelden 
hebben  wij  waargenomen,  dat  de  baarmoederbloedingen  op 
zekere  Lijden  veel  veelvuldiger  verschijnen  dan  op  andere, 
ofschoon  men  aan  het  weder  zelf  niet  den  allerminsten  in- 
vloed kon  toeschrijven.  Gelijk  op  zekere  tijden  de  hersenen, 
op  andere  de  borstingewanden  enz.  bij  voorkeur  aangetast 
worden  , en  het  bloed  bijzonder  naar  dezelve  toestroomt  , 
sclrjnt  dit  ook  met  de  baarmoeder  het  geval  te  zyn,  en  deze 
lijdt  niet  zelden  sympathisch  bij  andere  epidemische  ziekten 
mede;  zoo  nam  Stoll  (Med.  pract. , Lib.  10,  p.  29)  waar, 
dat  gedurende  de  galachtige  ziektegesteldheid , welke  in  het 
jaar  1778  heerschte,  baarmoederbloedingen  zeer  menigvuldig 
voorkwamen,  en  Tourtelle  nam  eene  koorts  waar,  die  met 
bloedingen  uit  de  scheede  gepaard  ging.  Bijzonder  sterk  ver- 
toont zich  de  invloed  der  epidemische  ziektegesteldheid  op  de 
bloedvloeiingen  des  kraambeds.  Bovendien  rekenen  wij  tot  de 
voorbeschikkende  oorzaken  alle  verzwakkende  invloeden , die 
eenen  stilstand  des  bloeds  in  het  poortaderstelsel  en  eene  te 
geringe  zamentrekkingskracht  der  bloedvaten  in  de  baarmoeder 
te  weeg  brengen  , zoo  als  inspannende , de  krachten  uitputtende 
bezigheden , aanhoudend  nachtwaken  , nederdrukkende  gemoeds- 
aandoeningen , kommer , verdriet , treurigheid  , zorg  enz. , over- 
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matigen  en  te  veelvuldigen  stondenvloed  ; zelfs  vèroorzaken  dik- 
wijls terugkeerende  bloedvloeiingen  altijd  eene  neiging  tot  het 
wederverschijnen  derzelve , langdurige,  de  krachten  uitputtende 
ziekten  , zoo  als  scheurbuik  , kwaadsappigheden  , jicht , rheu- 
matismus,  tusschenpoozende  koortsen,  aanbeijen  enz.,  het  ge- 
bruik van  slecht  onverteerbaar  voedsel , het  wonen  in  lage , 
vochtige,  onzindelijke  woningen,  het  verblijf  in  groote  steden , 
te  lang  voortgezet  zogen  , te  vroege  zwangerschap  , te  snel  op 
elkander  volgende  zwangerschappen , miskramen  , het  misbruik 
van  warme  baden,  van  verzachtende  lavementen,  van  verslap- 
pende inspuitingen  in  de  scheede,  van  dampbaden,  het  te 
veelvuldig  gebruik  van  verzwakkende  middelen , van  aderlatin- 
gen, van  ontstekingwerende  en  narcotische  middelen;  ook  de 
overmaat  van  prikkelende  invloeden,  die  eindelijk  eene  ver- 
stomping der  teeldeelen  te  wreeg  brengen , moeten  hiertoe  ge- 
lekend  worden , zoo  als  de  te  veelvuldig  uitgevoerde  bijslaap  , 
het  misbruik  van  prikkelende  middelen  , van  stondendrijvende 
middelen  enz.  Prikkelende  invloeden , die  dén  aandrang  van 
bloed  naar  de  baarmoeder  versterken , kunnen , wanneer  zij 
langzaam  en  van  lieverlede  werken  , ook  als  voorbeschikkende 
oorzaken  van  de  baarmoederbloeding  beschouwd  worden  , maar 
zullen  vaker , door  plotseling  en  sterk  te  werken  , eene  gele- 
genheidsoorzaak opleveren,  en  onmiddellijk  de  bloedingen  te 
weeg  brengen. 

§ 83. 

Tot  de  gelegenheidgevende  oorzaken  behooren  : verwondingen 
der  baarmoeder,  ligchamelijke  inspanningen,  die  het  vaatstelsel 
opwinden,  en  bloedophoopingen  naar  de  baarmoeder  te  weeg 
bi  engen,  zoo  als  schokken  des  ligchaams,  doorslaan,  stooten , 
vallen,  sterk  loopen,  springen,  dansen,  rijden,  door  electrieke 
slagen,  het  tillen  van  zware  lasten,  het  uitstrekken  van  de 
armen  in  de  hoogte  , trappenklimmen  , gewelddadige  draaijingen 
des  ligchaams,  persen  bij  den  stoelgang  en  de  pislozing,  hoes- 
ten, niezen,  braken;  bet  gebruik  van  verhittende  dranken  en 
spijzen , hevige  koortsige  opwindingen  des  vaatstelsels ; misbruik 
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van  stondendrijvende  en  andere  prikkelende  middelen;  plot- 
seling werkende  gemoedsaandoeningen  , zoo  als  schrik , toom , 
nijdigheid  , overmatige  vreugde  ; zenuwachtige  krampachtige  op- 
gewektheden der  baarmoeder,  prikkelende  inspuitingen  in  de 
scheede  , ruwe  en  te  veelvuldige  uitoefening  van  den  bijslaap  , 
verkoudingen  enz.  Al  deze  oorzaken  zullen  des  te  zekerder 
haren  nadeeligen  invloed  uitoefenen , wanneer  er  reeds  eene 

V 

ongelukkige  voorbeschiktheid  tot  baarmoederbloeding  aanwe- 
zig is. 

§ 84. 

Symptomatisch  komen  de  baarmoederbloedingen  het  veelvul- 
digst  bij  onbezwangerde  vrouwen  voor,  en  voornamelijk  zijn 
het  de  volgende  ziektevormen , door  welke  zij  te  weeg  gebragt 
worden  i heete  en  slepende  baarmoederontstekingen  , plaatsvei- 
anderingen  van  dezelve,  zoo  als  uitzakkingen,  omkeeimg, 
scheeve  ligging  derzelve  enz. , weefselveranderingen , verslap- 
ping des  weefsels , hypertrophie  , scirrheuse  ontaarding  , ontste- 
kingachtige zwellingen  , blaassteenen  , aderspatten  , veretterin- 
gen , verhardingen  , polypen , uitwassen  en  zweren ; kwaadsap- 
pige ziekten,  welke  tot  afwijkingen  van  de  baarmoeder  aan- 
leiding geven,  zullen  ook  altijd  eene  neiging  tot  bloedvloeiing 
te  weeg  brengen  , zoo  als  de  scrophelzucht , venusziekte , kan- 
ker, scheurbuik  enz.  Ook  komen  bij  algemeene  ziekten  dik- 
wijls bloedvloeijingen  uit  de  baarmoeder  voor,  zoo  als  wij  dit 
reeds  vermeld  hebben.  Sympathisch  verschijnen  de  baarmoe- 
derbloedingen bij  die  ziekten,  welke  hare  zitplaats  hebben  in 
de  deelen  , welke  met  de  baarmoeder  in  een  naauw  verband 
van  medegevoeligheid  staan.  Men  heeft  hier  de  medegevoelig- 
heid  slechts  tot  de  medelijdendheid  door  het  zenuwstelsel  be- 
perkt, hetgeen  zich  echter  niet  altijd  streng  laat  volhouden. 
Wij  rekenen  dus  hiertoe  al  die  ziekelijke  toestanden,  welke 
niet  oorspronkelijk  in  de  baarmoeder  gezeteld  zijn,  en  in  de- 
zelve alleen  door  zenuwmedegevoeligheid  of  door  stoornissen  in 
den  bloedsomloop  bloedingen  te  weeg  brengen , voor  zoovei 
deze  niet  door  organische  veranderingen  van  het  baarmoeder- 
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weefsel  veroorzaakt  zijn , daar  zij  in  het  laatste  geval  stellig 
voor  idiopathische  ziekelijke  toestanden  moeten  gehouden  wor- 
den. l)e  veelvuldigste  ziekten , welke  vooral  tot  slepende  baar- 
moederbloedingen aanleiding  geven,  zijn:  verstoppingen  in  den 
onderbuik , vooral  in  het  poortaderstelsel , en  deze  werken  wel 
voornamelijk  daardoor,  dat  door  dezelve  een  trager  omloop  en 
opzameling  des  bloeds  in  de  vaten  der  baarmoeder  bewerkt 
wrordt ; voorts  krampen  der  onderbuiksingewanden , kolijken 
enz. , geprikkelde  toestanden  van  de  blaas  en  van  den  endel- 
darm , stoornissen  van  de  spijs  ver  teringswrerktuigen , ontstekin- 
gen van  de  onderbuiksingewanden,  van  de  maag,  de  lever, 
het  darmkanaal , van  de  longen , van  het  hart , van  de  herse- 
nen ; ook  zullen  ziekten  der  borsten  niet  zoo  heel  zelden  tot 
baarmoederbloedingen  aanleiding  geven.  Colombat  heeft  de 
waarnemingen  van  verscheidene  schrijvers  over  dit  punt  bijeen- 
gezameld ; die  van  Stoll  en  Tourtelle  hebben  wij  boven  reeds 
vermeld ; bovendien  nam  Fincke  de  baarmoederbloeding  zeer 
dikwijls  bij  eene  galkoorts  wraar,  Ziegert  bij  eene  prikkeling 
des  darmkanaals,  van  den  Bosch  bij  wormen  in  het  darmka- 
naal, Strack  te  Mentz  behandelde  in  eene  dissertatie  (Obser- 
vationes  medicinales  de  una  prae  ceteris  causa  , propter  guam 
sanguis  e feminarum  utero  nimius  profluit , atgue  haec  guomodo 
submoveri  debeat.  Berol.  1794)  de  bloedvloeijingen  van  niet 
zwangere  vromven  , die  op  verstopping  en  verzameling  van  scha- 
delijke stoffen  in  den  onderbuik  berusten , en  deelt  22  waarne- 
mingen van  meer  of  minder  sterke  baarmoederbloedingen  in  den 
onbezwrangerden  toestand  mede , die  hij , uit  hoofde  van  de  aan- 
wezigheid eener  urina  jumentosa  en  andere  gastrische  verschijn- 
selen, als  het  eenig  gevolg  van  onzuiverheden  in  het  darmka- 
naal beschouw'de  en  alleen  door  oplossende  en  buikopenende 
middelen  genas.  Deze  soort  van  baarmoederbloedingen  in  den 
onbezw angeiden  toestand  is  inderdaad,  gelijk  wrij  reeds  hebben 
opgegeven  , de  veelvuldigste. 

§ 85. 

De  naaste  ooizaa^  der  baarmoederbloeding  bij  niet  zwangere 


de  bloedvloeiingen  uit  de  baarmoeder. 


159 


ivrouwen  wijkt  aanzienlijk  af  van  die  bij  zwangere , barende 
en  kraamvrouwen.  Bij  de  laatste  leveren  de  verschillende  be- 
trekkingen van  het  ei  lot  de  baarmoeder  en  de  werkzaamhe- 
den , die  zich  in  dit  deel  ontwikkeld  hebben , de  uitgestrektheid 
derzelve , de  zamentrekkingskracht , als  ook  de  sterkere  ont- 
wikkeling der  vaten  , gewigtige  vaste  punten  op  ter  verklaring 
van  de  manier,  waarop  zich  de  baarmoederbloedingen  ontwik- 
kelen. Bij  de  bloedingen  der  onbezwangerde  baarmoeder  ont- 
breken deze  omstandigheden  dikwijls  geheel  en  al,  of  zij  zijn 


slechts  zwak  en  gedeeltelijk  aanwezig,  zoodat  de  dikwijls  aan- 
zienlijke bloedingen  daardoor  niet  voldoende  kunnen  verklaard 
worden.  Verscheidene  schrijvers,  zoo  als  b.  v.  ïïaase  , willen 
alle  in  den  onbezwrangerden  toestand  voorkomende  baarmoeder- 
bloedingen als  tegennatuurlijken  stondenvloed  beschouwen  , zoo- 
dat dus  het  werktuigelijke  van  de  bloeding  met  dat  van  den 
stondenvloed  een  en  hetzelfde  zijn  zou.  Wij  hebben  echter  in 
de  natuurkunde  van  den  stondenvloed  aangetoond  , dat  hij  gectio 
bloeding,  maar  eene  werkelijke  afscheiding  is,  en  wij  moeten 
dus  in  dit  opzigt  alle  vergelijkingen  afwijzen.  Be  bloeding  der 
niet  zwangere  baarmoeder  ontwikkelt  zich  even  als  die  der 
overige  deelen  , en  dat  wel  op  verschillende  wijzen,  waarbij 
echter  altijd  eene  tegennatuurlijke  opening  der  bloedvaten  naar 
buiten  , en  niet  slechts  eene  verhoogde  werkzaamheid  der  af- 
scheidende vaten  , zoo  als  bij  den  stondenvloed  , plaats  grijpt. 
Wanneer  het  bloed  door  eene  verhoogde  werkzaamheid  van 
het  hart  te  krachtdadig  naar  de  baarmoeder  gevoerd  wordt, 
en  wanneer  de  terugvloed  daarvan  op  eene  tegennatum  lijke 
wijze  verhinderd  is  , kan  het  óf  in  de  fijne  haarvaten  indrin- 
gen en  door  dezelve  eenen  uitweg  naar  buiten  vinden  , of  het 
dringt  door  de  wanden  der  grootere  vaatuiteinden , wanneer 
deze  de  aandringende  kracht  geen  weerstand  kunnen  bieden. 
Deze  verschijnselen  zullen  des  te  ligter  voorkomen  , hoe  zwakker 
de  wanden  der  vaten  zijn  en  hoe  dunner  het  bloed  is,  zoodat 
wij  ons  hierdoor  het  verschijnen  der  baarmoederbloedmg  bij 
zenuw  achtige  , zwakkelijke  en  teedere  vrouwen  ligt  kunnen  ver- 
klaren. Nog  veelvuldiger  ontwikkelt  zich  de  baarmoederbloe- 
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ding  bij  de  organische  veranderingen  der  baarmoeder,  hetzi 
dat  door  eene  slepende  ontsteking  dit  deel  vaatrijker  wordt 
en  dus  de  neiging  tot  bloedingen  des  te  sterker  moet  uitkomen . 
hetzij  dat  door  verandering  van  het  eigen  weefsel  der  baar- 
moeder de  vaten  nog  minder  tot  weerstand  geschikt  worden, 
of  dat  door  verzwering  , veretteringen  enz.  eene  werkelijke 
verwoesting  der  vaatwanden  en  eene  opening  der  monden  wordt 
te  weeg  gebragt.  Eene  tegennatuurlijke  uitzetting  der  baar- 
moeder  door  polypen , uitwassen  enz.,  waarbij  niet  slechts 
eene  sterkere  vaatontwikkeling  plaats  grijpt,  maar  ook,  door  de 
uitzetting  van  het  weefsel  der  baarmoeder,  de  wanden  daar- 
van minder  geschikt  zijn  om  het  bloed  zeker  terug  te  hou- 
den , kan  ook  als  oorzaak  der  baarmoederbloeding  beschouwd 
worden. 

§ 86. 

De  voorspelling  van  de  baarmoederbloeding  kan  in  het  al- 
gemeen niet  als  gunstig  beschouwd  worden , en  hoewel  die 
van  de  onbezwangerde  baarmoeder  zelden  met  zulk  aanzienlijk 
bloedverlies  gepaard  gaat , dat  het  leven  der  zieke , even  als 
bij  de  bloedingen  tijdens  de  zwangerschap,  de  baring  en  het 
kraambed  , oogenblikkelijk  gevaar  loopt  , zal  zij  toch  vaak 
zeer  hardnekkig  en  aanhoudend  zijn  of  dikwijls  terugkeeren, 
zoodat  zij  hierdoor  op  de  bewerktuiging  een  en  zeer  nadeeligen 
invloed  kan  uitoefenen.  De  bijzondere  omstandigheden,  die  bij 
de  voorspelling  in  aanmerking  komen , zijn:  a)  de  hoeveelheid 
van  het  ontlast  bloed ; hoe  aanzienlijker  deze  is , des  te  on- 
gunstiger is  de  voorspelling;  h ) de  snelheid,  waarmede  het 
bloed  uitgedreven  wordt;  wanneer  in  korten  tijd  veel  bloed 
verloren  wordt,  is  de  indruk  op  de  bewerktuiging  ongelijk 
heviger,  dan  wanneer  dezelfde  hoeveelheid  bloeds  slechts  lang- 
zaam wordt  ontlast , zoodat  de  voorspelling  in  het  eerste  geval 
veel  ongunstiger  staat ; c)  het  gestel  der  zieke ; het  gevaar  van 
de  baarmoederbloeding  is  bij  zwakkelijke  gevoelige  voorwerpen 
grooter  dan  bij  sterke  en  volbloedige;  bij  deze  laatste  zijn 
met  te  aanzienlijke  bloedingen  dikwijls  zelfs  nuttig ; d)  de  leef- 
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lijd  der  individu’s  ; de  ten  tijde  van  de  ontwikkeling  der  huw- 
baarheid verschijnende  bloedingen  uit  de  baarmoeder  worden 
:elden  gevaarlijk  ; zij  verdwijnen  doorgaans , wanneer  de  ston- 
denvloed geregeld  is.  Ongunstiger  zijn  de  bij  de  huwbare 

vrouw  en  inzonderheid  de  in  den  ouden  dag  voorkomende 
bloed vloeijingen ; zij  wrorden  steeds  door  eene  meer  aanzienlijke 
afwijking  der  baarmoeder  en  inzonderheid  door  vergevorderde 
Drganische  ziekten  veroorzaakt,  zoodat  hare  genezing  moeijelijk 
-en.  dikwijls  volstrekt  onmogelijk  is ; e)  de  duur  der  bloedvloei- 
ing ; baarmoeder  bloedingen , die  herhaaldelijk  terugkeeren  en , 
om  zoo  te  spreken,  verouderd  zijn,  laten  in  vele  opzigten 
slechts  eene  ongunstige  voorspelling  toe.  Hare  genezing  is  al- 
tijd zeer  moeijelijk  ; zij  oefenen  eenen  langzamen , maar  toch 
zekeren  invloed  op  de  bewerktuiging  uit,  en  veroorzaken  altijd 
eene  algemeene  of  plaatselijke  zwakte  in  eenen  gevaarlijken 
graad ; somwijlen  is  zelfs  eene  genezing  daarvan  niet  raadzaam  , 
omdat  zich  door  de  onderdrukking  der  uitvloeijing , die  voor 
de  bewerktuiging,  als  het  ware,  noodzakelijk  is  geworden, 
andere  en  gevaarlijke  ziekten  kunnen  ontwikkelen.  Inzonderheid 
zijn  bij  de  vaak  terugkeerende  active  bloedvloeiingen  tegenna- 
tuurlijke veranderingen  der  baarmoeder  te  vreezen  ; ƒ)  het  ka- 
rakter der  baarmoederbloeding  ; bij  eene  gelijke  hoeveelheid  van 
bloedverlies  zijn  de  active  baarmoeder  bloedingen  gunstiger  dan 
de  passive;  de  laatste  zijn  altijd  moeijelijker  te  stillen , keeren 
veelvuldiger  terug,  en  putten  de  krachten  der  be^eiktuiging 
veel  sneller  uit : g)  de  verschijnselen , die  de  bloeding  verge- 
zeilen ; wordt  de  bewerktuiging  vroeg  en  sterk  aangetast , is 
de  zwakte  aanzienlijk  , voegen  er  zich  stuipen , krampen , 
flaauwten , slaapzucht , ijlen , koude  der  ledematen  enz.  bij  , 
dan  moet  men  de  voorspelling  steeds  voor  zeer  ongunstig  hou- 
den, zoo  ook  wanneer  consensuële  verschijnselen  in  de  overige 
deelen,  zoo  als  braken,  kortademigheid  enz.,  daarbij  komen; 
h)  de  oorzaken  , die  den  grondslag  der  ziekte  uitmaken ; zijn 
deze  voorbijgaande  of  ligt  te  verhelpen  , dan  is  de  voorspelling 
gunstiger ; maar  is  de  voorbeschiktheid  tot  baarmoederbloedin- 
gen  sterk  ontwikkeld,  en  zijn  zij  ontsproten  uit  oorzaken,  die 
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wij  niet  snel  kunnen  verwijderen,  dan  moet  de  genezing  moei 
jelijker  en  de  voorspelling  ongunstiger  zijn.  Bij  de  symptoma 
tische  bloedingen  hangt  de  voorspelling  grootendeels  af  van  dc 
oorspronkelijke  ziekten  en  van  de  mogelijkheid  om  dezelve  U 
genezen;  zoo  ook  bij  sympathische  baarmoederbloedingen. 

§ 87. 

De  behandeling  der  baarmoederbloedingen  maakt  het  bovenal 
noodzakelijk , dat  de  geneesheer  zich  door  de  naauwkeurigste 
navorschingen  en  onderzoekingen  met  de  bestaande  omstandig- 
heden bekend  make , en  diensvolgens  de  aanwijzingen  voor  zich- 
zelven  vaststelle,  die  hij  te  vervullen  heeft.  Men  heeft  voor- 
namelijk drie  aanwijzingen  vastgesteld:  1)  de  verwijdering  dei 
oorzaken,  2)  het  stillen  van  het  bloedverlies  zelf,  eneindelijk 
3)  de  verhoeding  eener  instorting.  Echter  is  de  behandeling 
naar  het  karakter  der  bloeding , naar  hare  hevigheid , naar 
den  aard  der  bloeding  en  naar  de  oorzaken,  als  ook  eindelijk 
naar  de  individualiteit  der  zieke,  zoo  hoogst  verschillend,  dat 
het  bijna  onmogelijk  is,  vaste  regelen  te  bepalen,  en  het  nog 
minder  doelmatig  is , de  bijzondere  aanwijzingen  een  voor  een 
te  vervullen  ; dikwijls  zelfs  zijn  er  zoodanige  toestanden  aan- 
wezig, die  tegenovergestelde  middelen  schijnen  te  vereischen  , 
en  het  is  dan  de  taak  des  geneesheers',  te  beoordeelen , welke 
aanwijzing  de  gewigtigste  is , en  in  hoe  ver  zij  vervuld  mag 
worden.  Bij  het  nu  maar  al  te  vaak  voorkomend  oogen- 

blikkelijk  levensgevaar , bij  de  groote  zorgeloosheid , die  van 
den  anderen  kant  vrouwen  bij  slepende  baarmoederbloedingen 
vertoonen , en  bij  de  veelvuldige  heerschende  vooroordeelen  is 
de  behandeling  van  bloedvloeiingen  uit  de  baarmoeder  voor 
den  geneesheer  altijd  hoogst  moeijelijk,  en  hij  behoeft  de  groot- 
ste zelfstandigheid  en  omzigtigheid , om  zichzelven  gelijk  te 
blijven,  en  met  de  hier  zoo  noodzakelijke  bedaardheid  en  ze- 
kerheid te  werk  te  gaan.  Bloedvloeiingen  der  onbezwangerde 

baarmoeder  klimmen  wel  zelden  tot  eenen  hoogen  graad,  en 
het  gevaar  wordt  in  de  meeste  gevallen  door  den  duur  der 
bloeding  en  door  het  verergeren  der  oorspronkelijke  ziekte 
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aangebragt , of  zij  zijn  hardnekkiger  en  zoo  naauw  met  de 
oorzaken  of  met  de  individualiteit  der  zieke  verbonden  , dat 
alleen  de  doelmatigste  keus  der  middelen  hier  goeden  uitslag 
kan  beloven , en  hiertoe  de  naauwkeurigste  nasporing  van 
den  geheelen  toestand  der  zieke  volstrekt  noodzakelijk  wordt. 
Öm  den  jongen  geneesheer  in  dit  opzigt  zekere  punten  voor 
de  behandeling  der  baarmoederbloedingen  te  verschaffen , zul- 
len wij  eerst  de  behandeling  der  gevallen,  met  betrekking  tot 
ihunnen  aard , in  zoo  ver  zij  idiopathisch , symptomatisch  of 
sympathisch  voorkomen , vervolgens  met  betrekking  tot  de  ver- 
schijnselen en  het  karakter  derzelve  in  het  algemeen  opgeven, 
en  dan  de  bijzondere  middelen  en  handelwijzen,  die  men  tot 
stilling  derzelve  bij  niet  zwangere  vrouwen  heeft  voorgeslagen  , 
meer  in  het  bijzonder  nagaan. 


§ 88. 

Wanneer  de  baarmoederbloeding  idiopathisch , d.  i.  zonder 
bepaalde  ziektevormen  der  baarmoeder,  en  zonder  dat  ereene 
algemeene  ziekte  aanwezig  is,  als  wier  stellig  verschijnsel  zij 
moet  beschouwd  worden,  voorkomt,  is  er  toch  altijd  eene 
opgewektheid  en  eene  koortsige  strooming  des  bloeds  of  eene 
plaatselijke  prikkeling  der  baarmoeder  aanwezig,  die  óf  eene 
werking  der  gelegenheidsoorzaak , welke  tevens  de  baarmoedcr- 
bloeding  veroorzaakt , óf  primair  en  voor  eene  oorzaak  dezer 
laatste  te  houden  is;  in  andere  gevallen  is  er  meer  een  toe- 
stand van  zwakte  dan  eene  opstopping  des  bloeds  aanwezig, 
of  eene  eigenaardige  voorbeschiktheid  tot  bloedingen.  Bij  dc 
eerste  meer  geprikkelde  toestanden  kan  de  stilling  van  de  bloed- 
vloeiing nooit  als  de  eerste  en  gewigtigste  aanwijzing  beschouw  d 
worden , en  zelfs  kan  de  plotselinge  onderdrukking  der  uitvloei- 
jing  met  zeer  onaangename  gevolgen  gepaard  zijn,  doordien 
het  opgewonden  vaatstelsel  in  eenen  nog  hoogeren  graad  aan- 
gedaan wordt , en  er  zich  verstoppingen  in  de  baarmoeder  ol 
bloedophoopingen  naar  een  edel  deel  ontwikkelen.  Hier  moei 
hoofdzakelijk  daarop  gelet  worden,  om  de  algemeene  opge- 
wektheid uit  den  weg  te  ruimen,  gedeeltelijk  om  hierdoor  de 
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oorzaak  der  bloeding  weg  te  nemen,  gedeeltelijk  om  de  ge-» 
lijktijdige  ziekte  te  verwijderen.  Bij  de  toestanden  van  zwakte 
kan  deze  raad  echter  niet  van  toepassing  zijn , omdat  hier  door 
de  bloedontlasting  de  zwakte  verergerd  wordt.  Zoo  dus  ver- 
scheidene geneesheeren , zoo  als  onder  anderen  Bosquillon  , 
eene  aderlating  verrigtten , zelfs  wanneer  de  zieke  met  bleeke 
lippen  en  eenen  zwakken  pols  bijna  bloedledig  scheen  te  zijn, 
is  deze  handelwijze  toch  hoogst  verkeerd.  De  beslissing , of  de 
opgewektheid  primair  dan  wel  secundair  is , is  even  moeijelijk 
als  gewigtig,  en  wij  kunnen  jonge  geneesheeren  niet  genoeg 
vermanen,  om  hier  met  de  grootste  omzigtigheid  te  werk  te 
gaan.  Wij  vinden  vaak  bij  zwakke  en  gevoelige  vrouwen  vol- 
bloedigheid, ofschoon  er  ook  reeds  eene  aanzienlijke  hoeveel- 
heid bloeds  ontlast  is , en  juist  eerst  tegen  het  einde  van  de 
bloeding  eenen  zeer  geprikkelden  toestand  met  eenen  snellen 
pols , en  deze  verergert  met  elke  vermeerdering  van  het  bloed- 
verlies, terwijl  hij  nalaat,  zoodra  de  bloeding  gestild  is.  Gelijk 
afwijkingen  in  het  zenuwstelsel  zich  snel  aan  het  vaatstelsel 
mededeelen , schijnt  ook  het  omgekeerde  plaats  te  kunnen  grij- 
pen , en  wanneer  de  bloedvaten  op  eene  tegennatuurlijke  wijze 
bloed  ontlasten , zal  dit  eene  prikkeling  des  zenuwstelsels  kun- 
nen veroorzaken,  die  alsdan  symptomatisch  is.  Zijn  er  dus 
geene  teekenen  van  werkelijke  volbloedigheid  aanwezig , is  de 
pols  niet  vol , hard  en  gespannen , heeft  de  zieke  geen  vol- 
bloedigen  habitus , dan  kunnen  wij  niet  aanraden , om , uit 
hoofde  van  de  opgewektheid  des  zenuwstelsels,  het  stillen  van 
het  bloedverlies  uit  te  stellen,  en  zelfs  dadelijk  verzwakkende 
middelen  aan  te  wenden.  Wij  zouden  in  vele  gevallen  de 
opgewektheid  verergeren , en  daar  wij  nimmer  in  staat  zijn  te 
beoordeelen , welke  hoeveelheid  bloeds  door  de  baarmoeder- 
bloeding  verloren  gaat , kan  iedere  verzwakking  het  levensge- 
vaar nog  vergrooten.  De  vrees , dat  men  bij  eene  idiopathische 
bioedvloeijing  door  onderdrukking  derzelve  andere  ziekten  zal 
te  weeg  brengen , is  bij  niet  volbloedige  voorwerpen  volstrekt 
0ïlgegrond , en  het  is  voldoende  , wanneer  men  al  die  invloe- 
den vermijdt , welke  prikkelend  werken  , en  het  bloed  onmid- 
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.dellijk  naar  edele  deelen  toevoeren.  Bloedvloeiingen , die  met 
andere  ziekten  verbonden  zijn,  en  symptomatisch  of  sympa- 
thisch voorkomen  , vereischen  echter  eene  groote  oplettendheid 
iop  deze  laatste  toestanden  ; hier  kunnen  twee  omstandigheden 
plaats  grijpen:  de  onderdrukking  der  bloedvloeiing  werkt  na- 
deelig  op  de  primaire  ziekte,  of  deze  wordt,  al  is  de  bloeding 
op  zichzelve  ook  niet  aanzienlijk,  door  het  bloedverlies  ver- 
ergerd. In  het  eerste  geval  verdient  de  primaire  ziekte  de 
voornaamste  zorg  , in  het  laatste  de  stilling  van  het  bloeden. 
Zijn  er  ontstekingachtige  ziekten  in  de  baarmoeder  of  andere 
deelen  aanwezig , schijnt  het  weefsel  der  baarmoeder  hypertro- 
phisch, en  is  de  bloedvloeiing  slepend  en  reeds  van  langen 
duur,  dan  zal  inderdaad  het  stillen  daarvan,  wanneer  men  er 
zich  te  veel  mede  haast , zich  schadelijk  betoonen , en  deze 
ziekelijke  toestanden  verergeren;  maar  is  daarentegen  het  baar- 
moederweefsel  verslapt , bestaan  er  organische  veranderingen 
met  verwoesting  des  weefsels  in  de  baarmoeder , lijdt  de  zieke 
aan  algemeene  zwakte , dan  werkt  de  bloeding  nadeelig  op  de 
primaire  ziekte  , en  het  doel  des  geneesheers  moet  vooral  daarop 
gerigt  zijn,  om  dezelve  zoo.  spoedig  mogelijk  te  onderdrukken. 
Maar  in  alle  gevallen,  waarin  de  bloeding  op  zichzelve  zeer 
aanzienlijk  is  en  snel  en  in  eenen  hoogen  graad  verzwakkend 
op  de  bewerktuiging  werkt,  wordt  de  stilling  derzelve  oogen- 
blikkelijk  noodzakelijk,  en  het  is  hier  niet  geoorloofd,  om 
eerst  de  oorzaak  der  bloeding  te  willen  verwijderen , omdat 
hierdoor  een  dikwijls  zeer  kostbare  tijd  verloren  gaat;  wanneer 
dan  het  bloedverlies,  al  is  het  ook  maar  voor  het  oogenblik , 
verminderd  is , moet  de  geneesheer , ter  verhoeding  eenei  in- 
storting , de  aanleidende  oorzaak  zoo  veel  mogelijk  zoeken  te 
verwijderen.  Wij  zullen  hier  nog  aanmerken  , dat  de  vrees , 
die  eenige  nieuwere,  en  met  name  de  Fransche  geneesheeren , 
ten  opzigte  van  het  stillen  der  baarmoederbloedingen  hebben 
te  kennen  gegeven , uit  eene  vroegere  verkeerde  behandeling 
schijnt  ontstaan  te  zijn.  In  het  algemeen  kan  het  stillen  eener 
bloedvloeiing  uit  de  baarmoeder , even  als  dat  van  iedere  an- 
dere bloeding , alleen  dan  voor  nadeelig  verklaard  worden , wan- 
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neer  zij  critisch  is , en  zich  als  zoodanig  door  de  geringe  hoe- 
veelheid  van  het  uitvloeijend  bloed  en  de  heilzame  werking 
op  de  bestaande  ziekelijke  toestanden  kenbaar  maakt.  Maar 
is  de  bloed vloeijing  een  ziekelijk  verschijnsel,  om  het  even  of 
zij  idiopathisch,  sympathisch  of  symptomatisch  voorkomt,  dan 
is  er  van  het  stillen  derzelve  nooit  iets  te  vreezen,  zoo  er 
maar  de  middelen  gebruikt  worden,  welke  voor  den  aanwezigen 
toestand  passen.  De  empirische  aanwending  van  de  specifiek 
op  de  baarmoederbloedingen  werkende  middelen  , van  ratanhia , 
kaneel,  delfstoiïelijke  zuren  enz.  heeft  hier  tot  de  grootste 
dwalingen  aanleiding  gegeven;  want  deze  middelen  zullen  wel 
stillend  op  de  bloedvloeiing  werken,  maar  in  hunne  bijwer- 
kingen op  andere  ligchaamsdeelen  even  nadeelig  zijn,'  en  men 
heeft  dan  de  schade , die  zij  deden  , alleen  op  rekening  van 
de  onderdrukking  der  bloedvloeiing  gesteld.  Wanneer  bij  eene 
acute  baarmoederbloedmg , waardoor  eene  volbloedige  vrouw 
wordt  aangetast,  sterk  zamentrekkende  en  prikkelende  middelen 
toegediend  worden , wordt  de  algemeene  opgewektheid  op  zich- 
zelve  in  eenen  hoogen  graad  verergerd , terwijl  evenwel  de 
bloeding  niet  krachtdadiger  gestild  wrordt,  dan  wanneer  men 
de  bestaande  opgewektheid  zoekt  te  verminderen,  en  den  ge- 
stoorden bloedsomloop  door  gepaste  middelen  weder  in  even- 
¥,igt  te  brengen.  Ons  dunkt  dus  de  keuze  der  middelen  van 
het  grootste  gewigt  te  zijn , en  daarbij  moet  men  altijd  op  de 
toestanden , waarin  de  geheele  bewerktuiging  of  hare  bijzondere 
deelen  verkeeren,  letten.  Wat  de  bijzondere  behandeling  aan- 
gaat , moeten  wij  die  der  acute  bloedingen  van  die  der  slepen- 
de afscheiden. 

b)  ^ver  de  acute  baarmoederbloedingen. 

§ 89. 

Wat  de  behandeling  der  baarmoederbloedingen  naar  de  ver- 
sehijnselen  betreft,  vereischen  de  acute  bloedvloeiingen  eene 
meer  naauwkeurige  onderscheiding  van  de  slepende;  maar  in 
‘iet  algemeen  is  het  noodzakelijk,  bij  alle  baarmoederbloedin- 
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gen  de  volgende  diaetetische  regelen  in  acht  te  nemen.  De 
zieke  moet  altijd  in  eene  horizontale  ligging  gebragt  worden, 
en , met  eenigzins  verhoogde  billen , op  den  rug  liggen.  l)e 
kamer , waarin  zij  zich  ophoudt , mag  noch  te  warm , noch  te 
koud  zijn ; echter  is  een  eenigzins  lage  warmtegraad  wensche- 
lijk.  De  zieke  moet  ook  niet  te  warm  toegedekt  zijn ; zij  moet 
niet  op  een  vederen  bed  liggen , maar  op  een  matias , of  be- 
hoeftige vrouwen  op  een  strookussen  , en  men  dekke  haar 
slechts  met  ligte  dekens.  Het  bed  moet  glad  zijn,  en  zoo 
ingerigt  worden,  dat  men  de  zieke,  welke  door  het  uitvloei- 
jend  bloed  nat  wordt,  gemakkelijk  door  het  onderschuiven  van 
linnen  weder  droog  kan  leggen;  het  best  is  de  matras  met 
een  stuk  gewast  linnen  te  dekken , en  onder  den  stuit  een 
eenigzins  dik  kussen  te  leggen , deels  opdat  deze  daardoor  een 
weinig  verheven  worde,  deels  ten  einde  het  bloed  naar  bene- 
den kunne  vloeijen , en  de  zieke  niet  bevuile , deels  ten  einde 
de  geneesheer  met  meer  gemak  de  plaatsehjk  noodige  middelen 
kunne  aanwenden.  Wanneer  men  de  hoeveelheid  van  het  uit- 
vloeiend bloed  naauwkeurig  wil  bepalen , legge  men  zuivere 
witte  lappen  voor  de  teeldeelen  der  zieke  , om  het  bloed  daarin 
op  te  vangen.  Daar  het  inzonderheid  bij  aanzienlijke  bloed- 
vloeijingenDn0odzakelijk  is,  dat  de  zieke  lang  in  eene  en  de- 
zelfde ligging  blijve,  moet  deze  haar  overigens  zoo  gemakkelijk 
mogelijk  gemaakt  worden , zonder  dat  eene  plaats  eene  bijzon- 
dere drukking  ondergaat , of  het  ligchaam  in  eene  ongewone  hou- 
ding ligge.  Men  lette  dan  daarop,  dat  de  zieke  zoo  veel  mogelijk 
in  rust  gehouden  wordt.  Alle  nuttelooze  bezoeken  verwijdere 
men;  men  late  de  zieke  niet  door  veel  praten  in  de  kamer 
opwekken,  verbiede  haar  zelve  het  spreken  ten  zorgvuldigste, 
en  verwittige  haar  nooit  van  het  gevaar  van  haren  toestand 
hoe  groot  dit  ook  zijn  moge , omdat  gemoedsaandoeningen  zich 
in  den  hoogsten  graad  nadeelig  betoenen.  Men  bedare  de  zieke 
dus  door  haar  te  troosten , wanneer  zij  zich  angstig  maa  t. 
Maar  wanneer,  gelijk  bij  slepende  bloedvloeijingen  dikwijls 
geschiedt , de  zieke  onbezorgd  is , of  te  vroeg  na  het  stillen 
der  bloedvloeijing  het  bed  wil  verlaten  , dan  make  men  haar 
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wel  op  de  treurige  gevolgen  opmerkzaam.  Onder  het  volk 
heerscht  het  vooroordeel  , dat  vrouwen , die  aan  bloedvloeiin- 
gen nit  de  baarmoeder  lijden , inzonderheid  wanneer  zij  na  de 
bevalling  verschijnen  , niet  mogen  slapen  , en  men  doet  daarom 
dikwijls  veel  moeite  om  de  vrouw  naauwkeurig  in  het  oog  te 
houden , ten  einde  allen  slaap  te  weren.  Dit  vooroordeel  schijnt 
ons  daaruit  ontstaan  te  zijn , dat  de  bloeding  gedurende  den 
slaap  terugkeert,  en  door  de  zieke  niet  kan  opgemerkt  wor- 
den , zonder  dat  echter  de  slaap  oorzaak  van  het  terugkeeren 
der  bloeding  is.  Het  is  dus  voldoende,  om  de  zieke  gedurende 
den  slaap  naauwkeurig  in  het  oog  te  houden , en  zich  dikwijls 
te  overtuigen , dat  er  geene  bloeding  aanwezig  is  ; maar  ver- 
keerd is  het,  de  rust,  die  juist  zoo  weldadig  voor  de  zieke 
is,  van  haar  te  weren.  Bij  voorkeur  geldt  dit  bij  baarmoeder- 
bloedmgen  der  niet  zwangere  vrouwen.  Bij  kraamvrouwen  zijn 
de  zamentrekkingen  der  baarmoeder  van  het  grootste  gewigt 
voor  de  stilling  der  bloedvloeijing , en  men  zou  kunnen  aan- 
nemen , dat  deze  gedurende  den  slaap  minder  werkzaam  zou- 
den zijn ; mtusschen  is  ook  dit  niet  door  de  ondervinding  be- 
vestigd, en  de  verkwikkende  werking  van  den  slaap  hier  ook 
oogst  wenschelijk.  De  dieet  der  zieke  moet  onder  alle  om- 
standigheden zacht  zijn ; prikkelende  spijzen  en  dranken  moe- 
ten altijd  vermeden  worden  ; wanneer  de  bloeding  meer  een 
acuut  karakter  vertoont , en  de  krachten  der  zieke  niet  reeds 
uitgeput  zijn , vermijde  men  ook  alle  versterkende  spijzen , en 
alleen  bij  zwakke  vrouwen  en  bij  passive  bloedvloeijingen  kun- 
nen iigte  bouillons , gelei  enz.  veroorloofd  zijn. 


§ 90. 

b/nl?6  beh«ndeli»g  van  de  active  baarmoeder- 
1 lng'  Nadat  de  Zleke  in  de  boven  opgegevene  ligging 

f 8 V"  T >1«»  loei  derselre h? 

OOI  IJ  on  errtgt  heeft,  moet  men  eerst  beslissen,  of  hier  de 
vegnemmg  van  den  congestiven  toestand  en  van  de  afremeene 
opgewektheid , dan  of  de  stilling  van  de  bloeding  de°gewig- 
fgste  en  eerst  te  vervullen  aanwijzing  uitmaakt , en  deze  laatste 
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aanwijzing  verdient  hier  voornamelijk  de  aandacht,  wanneer 
de  bloeding  plotseling  verschijnt,  het  bloed  snel  en  in  groote 
hoeveelheden  uitgedreven  wordt,  en  elk  oogenbhk  de  over- 
gang  van  den  opgewekten  , geprikkelden  toestand  in  zwakte  te 
vreezen  is.  Is  echter  de  bloedvloeijing  slechts  gering , de  zieke 
sterk  en  van  eenen  volbloedigen  habitus,  dan  vergenoege  men 
zich  ten  minste  voor  eenigen  tijd  met  die  middelen , welke  het 
opgewonden  vaat-  en  zenuwstelsel  bedaren ; men  zal  dan  ge- 
meenlijk het  nalaten  van  de  bloeding  waarnemen;  geschiedt 
dit  echter  niet , dan  moet  men  hier  ook  tot  die  middelen  over- 
gaan , die  de  bloeding  kunnen  stillen , maar  zal  toch  bij  voor- 
keur die  kiezen  , welke  te  gelijk  bedarend  werken.  Het  komt 
ons  in  het  algemeen  hoogst  doelmatig  voor , om  zoo  veel  mo- 
gelijk hier  beide  aanwijzingen  te  gelijk  te  vervullen.  Volgens 
deze  beginselen  zal  men  de  behandeling  op  de  volgende  wijze 
moeten  leiden.  Wanneer  de  zieke  in  eene  koortsige  opgewekt- 
heid verkeert,  de  pols  vol  en  hard  is,  dan  is  de  aanwending 
eener  aderlating  op  den  arm  noodzakelijk  en  ook  door  de  meeste 
schrijvers  gebillijkt.  Zij  moet  echter,  naar  ons  inzien , gelijk 
wij  dit  reeds  boven  gezegd  hebben , altijd  alleen  tot  die  ge- 
vallen beperkt  worden  , waarin  eene  wezenlijke  volbloedigheid 
voorhanden  is ; eenvoudige  geprikkelde  toestanden  zijn  hierbij 
niet  voldoende.  Met  de  hoeveelheid  van  het  te  ontlasten  bloed 
moet  men  ook  spaarzaam  zijn , en  ofschoon  verscheidene  ge- 
neesheeren  eene  sterke  aderlating  tot  de  geheele  afstemming 
van  den  opgewekten  toestand , en  zelfs  eene  herhaling  daarvan 
voorschrijven,  kan  dit  theoretisch  wel  te  verdedigen  beginsel 
niet  gebillijkt  worden  , en  hoe  groot  het  gezag  dergenen  , 
die  zich  daarvoor  verklaren , ook  zijn  mag , zien  wij  toch , dat 
de  meeste  geneesheeren  met  regt  bij  baarmoederbloedingen  met 
dan  met  de  grootste  omzigtigheid  eene  aderlating  verngten.  ij 
vinden  altijd  eene  matige  aderlating  van  acht  tot  twaalf  oneen 
voldoende,  en  het  bloed  mag  ook  inderdaad  alleen  in  zulk 
eene  hoeveelheid  ontlast  worden , dat  de  pols  matig  afgestemd 
wordt.  Al  is  de  opgewektheid  slechts  voor  het  oogenbhk  weg- 
genomen , dan  is  dit  toch  reeds  genoeg , omdat  het  er  hier 
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alleen  op  aan  kan  komen , dat  iedere  verergering  van  de  bloe- 
ding, waartoe  zij  aanleidinggeeft,  uit  den  weg  geruimd  worde. 
Bit  is  vooral  bij  bloedvloeiingen  uit  de  onbezwangerde  baar- 
moeder noodzakelijk , omdat  de  omstandigheden  hier  minder 
dan  in  de  bezwangerde  baarmoeder  eene  aderlating  vereischen ; 
want  bij  zwangere  vrouwen  is  de  stolbaarheid  des  bloeds  ster- 
ker, de  baarmoeder  maakt  een  middelpunt  van  den  bloeds- 
omloop uit , terwijl  bij  niet  zwangere  vrouwen  de  baarmoeder- 
bloeding  veelvuldiger  symptomatisch  verschijnt,  en  door  orga- 
nische veranderingen  te  weeg  gebragt  wordt.  In  de  meeste 
gevallen  is  het  dus  voldoende , hier  door  eene  rustige  horizontale 
door  koelhouden  en  door  het  toedienen  van  die  mid- 
delen, welke  de  opgewektheid  van  het  vaat-  en  zenuwstelsel 
kunnen  afstemmen,  deze  aanwijzing  te  vervullen.  Men  heeft 
hier  voornamelijk  salpeter  aangeraden,  en  Zuccari  (Annali 
universali  di  medicina  compilati  del  Dr.  A.  Omodei,  Milano, 
1824,  Vol.  XXIX)  dient  het  in  zeer  groote  giften  toe,  zoo- 
dat  hij  na  eene  voorafgaande  aderlating  en  bij  eene  strenge 
dieet  vier  tot  zes  drachmen  in  eene  oplossing  van  arabische 
gom  liet  nemen  ; hij  verzekert  in  dien  vorm  nooit  nadeel  van 
dit  middel  gezien  te  hebben , en  altijd , zelfs  in  die  gevallen , 
waar  andere  middelen  reeds  vruchteloos  gegeven  waren , stil- 
stand van  de  bloeding  te  hebben  bewerkt.  Het  zelfde  beweert 
Goupil  (Nouvelle  bibliothéque  médicale , Janv.  1825),  die  op 
den  eersten  dag  twee,  op  den  tweeden  drie,  op  den  derden 
vier  scrupels  pro  dosi  driemaal  toediende.  Ook  geeft  Ulsamer 
op,  dat  salpeter,  zoowel  als  keukenzout,  reeds  vroeger  als  em- 
pirische middelen  tegen  het  bloedspuwen  zijn  aanbevolen,  dat 
deze  middelen  onder  het  volk  zeer  dikwijls  zijn  aangewend , 
en  gemeenlijk  met  eenen  gelukkigen,  zoo  al  niet  blijvenden, 
uitslag ; volgens  hem  werkt  salpeter  antagonistisch  door  prik- 
keling van  de  maag.  Wij  kunnen  ons  wel  over  den  salpeter 
bij  active  bloedvloeiingen  niet  anders  dan  gunstig  uitlaten, 
maar  volstrekt  niet  over  de  aanwending  van  groote  giften  der 
middenzouten  ; wij  houden  deze  niet  alleen  voor  nutteloos , 
maar  ook  voor  stellig  schadelijk.  Nutteloos  zijn  zij,  omdat 
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door  kleine  giften  het  doel  reeds  bereikt  rvordt,  zonder  dc 
.onderbuiksingewanden  zoozeer  te  prikkelen  , en  men  moet  liet 
als  een  volstrekt  verkeerd  beginsel  beschouwen , om  inwendige 
deelen  op  eene  heroïke  wijze  antagonistisch  te  prikkelen.  Wij 
zullen  later  aantoonen , dat  men  bij  alle  baarmoederbloedingen 
op  den  toestand  der  maag  en  des  darmkanaals  zeer  oplettend 
moet  zijn , omdat  in  de  prikkeling  derzelve  maar  al  te  dikwijls 
de  oorzaak  der  bloeding  gelegen  is,  en  wij  hebben  reeds  ver- 
meld, dat  deze  deelen  bijna  altijd  symptomatisch  mede  zijn 
aangedaan.  Wanneer  zij  dus  door  de  toediening  van  genees- 
middelen nog  sterker  worden  aangetast,  moet  de  zieke  hier- 
door op  velerlei  wijzen  in  het  hoogste  gevaar  gebragt  worden , 
en  zoo  zij  al  in  eenige  gevallen  daarvoor  behoed  bleef,  geeft 
dit  den  geneesheer  nog  niet  het  regt  om  zulke  middelen  em- 
pirisch aan  te  wenden.  Wij  kunnen  dus  alleen  aanraden  , om 
onder  de  bovengemelde  omstandigheden  tot  bedaring  des  vaat- 
stelsels de  middenzouten  in  kleine  ontstekingwerende  giften  in 
eene  papaver-  of  amandel-emulsie  toe  te  dienen  , en  wel  voor- 
namelijk salpeter,  ammoniakzout  of  wijnsteenzure  potasch , zoo 
ook  het  Riversche  drankje  met  laurierkerswater  of  bittere- 
amandelenwater.  Bovendien  worde  de  zieke  in  eene  rustige  hori- 
zontale ligging  en  eene  koele  kamer  gehouden;  men  geve  haar 
verkoelende  dranken , en  trachte  alles  zorgvuldig  te  vermijden , 
wat  haar  in  het  minste  kan  opwinden.  Gaat  de  algemeene  op- 
gewektheid meer  van  het  zenuwstelsel  uit,  en  is  de  volbloe- 
digheid niet  reeds  aanzienlijk,  dan  zijn  de  bedarende,  de 
krampstillende  middelen  aangewezen,  zoo  als  laurierkerswater, 
het  vingerhoedskruid,  het  bilzenkruidextract , zelfs  opium  en 
belladonna.  Bij  eene  matige  acute  bloeding  der  onbezwangerde 
baarmoeder  zal  deze  handelwijze  dikwijls  voldoende  zijn;  er 
wordt  van  lieverlede  een  ophouden  der  bloeding,  zonder  dat 
de  zieke  zeer  zwak  geworden  is , waargenomen , en  dan  is  het 
voldoende  met  de  opgegevene  middelen  nog  eemgen  tijd  vooit 
te  gaan  , en  wanneer  de  bloeding  volkomen  staat , door  eene 
voedende  dieet  de  herstelling  te  bespoedigen.  Laat  echter  de 
bloeding,  ofschoon  de  algemeene  opgewektheid  weggenomen 
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is  , niet  na , neigt  de  toestand  der  zieke  meer  tot  zwakte , of’: 
wordt  het  duidelijk , dat  de  algemeene  opgewektheid  juist  door 
de  bloeding  zelve,  zoo  als  dit  boven  door  ons  opgegeven  is, 
onderhouden  wordt,  dan  moeten  de  middelen  ter  dadelijke  stil- 
ling van  de  bloedvloeiing  toegediend  worden,  en  hier  zijn  de 
delfstoffelijke  zuren  , phosphorzuur , de  mixtura  sulphurico-acida 
enz.  aanbevelenswaardig  , die  men  met  bedarende  middelen  kan 
verbinden , zoo  hier  twee  aanwijzingen  te  gelijk  vervuld  moe- 
ten worden.  Maar  is  men  te  vroeg  tot  het  gebruik  van  delf- 
stolïelijke  zuien  overgegaan , dan  zullen  zij  niet  alleen  onwerk- 
zaam zijn , maar  de  bloedvloeiing  zal  ook  weder  sterker  op- 
komen , waarop  men  dadelijk  tot  het  gebruik  der  middenzouten 
moet  terugkeeren , die  bij  deze  soort  van  baarmoederbloedingen 
altijd  de  meeste  werkzaamheid  hebben.  Men  is  ook  soms  ge- 
noodzaakt , uitwendige  middelen  tot  stilling  der  bloeding  aan 
te  wenden  , en  door  koude  omslagen  op  de  teeldeelen  eene 
zarnentrekking  der  vaten  te  bewerken ; deze  omslagen  zullen 
zich  in  den  onbezwangerden  toestand  niet  zoo  gemakkelijk 
schadelijk  betoonen,  als  bi  zwangere  vrouwen,  waarover  wij 
later  bij  de  bloedvloeijingen  der  zwangeren  zullen  handelen. 

§91. 

2)  Bij  de  behandeling  der  passive  baarmoeder- 
bloedingen komen  de  boven  opgegevene  algemeene  bepa- 
lingen omtrent  de  ligging  , de  verpleging  en  de  dieet  der  zieke 
eveneens  te  pas , en  men  mag  zich  door  de  zwakte  der  zieke , 
zoolang  de  bloeding  nog  met  eenige  hevigheid  voortduurt , niet 
laten  \ erleiden,  om  in  dit  opzigt  af  te  wijken,  en  meer  prik- 
kelend en  versterkend  door  diaetetische  maatregelen  te  willen 
werken , vooral  omdat  in  ligte  gevallen  de  gegevene  bepalingen 
zich  voldoende  ter  genezing  betoond  hebben.  Zoodra  de  bloe- 
ding hier  niet  met  andere  toestanden  zamengesteld  is , en  deze 
bijzondere  middelen  noodig  maken , heeft  men  hier  als  eenige 
aanwijzing  het  stillen  der  bloedvloeijing , en  deze  moet  door 
ie  middelen  \ervuld  worden,  welke  eene  zarnentrekking  van 

\aten  der  baaimoeder  en  stolling  des  bloeds  te  weeg  bren- 
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gen.  Wij  zullen  later  de  afzonderlijke  hiertoe  behoorende mid- 
delen opgeven , die  tevens  eene  specifieke  werking  op  de  baar- 
moeder hebben.  Wij  moeten  hier  op  de  verschillende  toestan- 
den , die  bij  de  passive  baarmoederbloedingen  in  aanmerking 
komen,  de  aandacht  vestigen.  Is  de  bloeding  hevig,  en  ver- 
toont er  zich  eene  groote  zwakte  , dan  moet  men  ook  altijd 
zulke  middelen  geven , die  de  laatste  kunnen  verhelpen  , omdat 
deze  op  zichzelve  alleen  reeds  eenen  gevaarlijken  graad  kan 
bereiken.  Echter  is  dit  niet  altijd  het  geval ; wij  merken  zelfs 
nog  dikwijls  bij  passive  bloedvloeijingen  eene  symptomatische 
opgewektheid  des  zenuw-  en  vaatstelsels  op , en  er  kunnen  zelfs 
krampen  en  stuipen  bijkomen.  Ofschoon  nu  ook  het  stillen 
der  bloeding  altijd  het  zekerste  middel  tot  verwijdering  der- 
zelve  is , zullen  toch  voor  oogenblikkelijke  hulp  krampstillende 
en  narcotische  middelen  zeer  dienstig  zijn , en  daarom  moeten 
deze  met  de  bloedstelpende  middelen  verbonden  worden.  Wij 
vestigen  de  aandacht  hier  vooral  op , omdat  wij  dikwijls  in  de 
gelegenheid  zijn  geweest,  om  de  nadeelen , die  uit  een  \eizuim 
van  dit  voorschrift  ontstonden,  waar  te  nemen.  Wij  zagen  de 
bloeding  voor  ratanhia  enz.  wel  staan , maar  de  aanwezige 
zwakte , inzonderheid  wanneer  zij  van  het  zenuwstelsel  uit- 
ging , of  de  opgewondene  krampachtige  toestand  , duurde  voort , 
had  zich , als  het  ware  , tot  eene  zelfstandige  ziekte  ontwik- 
keld, en  vereischte  dan  nog  eene  langdurige  behandeling,  die 
door  een  vroeger  gebruik  van  gepaste  middelen  ligt  verkort 

had  kunnen  worden. 

Bij  alle  bloedvloeijingen  uit  de  baarmoeder  moet  men  altijd 
op  andere  in  de  bewerktuiging  aanwezige  ziekelijke  toestanden 
bedacht  zijn , en  inzonderheid  dan , wanneer  zij  met  de  bloed- 
vloeiing in  een  naauw  verband  staan  en  deze  meer  slepend 
wordt.  Bij  de  acute  baarmoederbloeding  komt  deze  bedenking 
vooral  te  pas , wanneer  de  hevigheid  der  bloedvloeiing  gemin- 
derd is,  en  wanneer  men  de  instortingen  der  ziekte  wil  vooi- 
komen  ; wij  zullen  deze  aanwijzing , die  tevens  met  de  oor- 
zakelijke aanwijzing  overeenstemt,  bij  de  behandeling  dei  sie 
pende  baarmoederbloedingen  nader  behandelen. 
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c)  Behandeling  der  slepende  baarmoederbloeding., 


§ 92. 


Bij  deze  is  het  ook  volstrekt  onvermijdelijk,  dat  de  zieke 
iedere  plaatselijke  en  algemeene  opwekking  en  prikkeling  ver- 
mijde , dat  zij  , zoo  lang  de  bloeding  duurt , in  eene  rustige 
horizontale  ligging  blijve,  en  geene  verhittende  prikkelende 
spijzen  of  dranken  gebruiken.  Zelfs  wanneer  de  toestand  der 
zieke  eene  opwekking  van  alle  verrigtingen  des  ligchaams  nood- 
zakelijk  maakte  en  de  oorzaak  der  bloeding  in  eene  zittende 
levenswijze  der  zieke  te  zoeken  ware,  moet  zij  zich  toch  ge- 
durende de  bloeding  zelve  steeds  in  rust  houden.  Ofschoon 
dus  ook  bij  de  slepende  baarmoederbloedingen  de  oorzakelijke 
aanwijzing  hoofdzakelijk  de  opmerkzaamheid  verdient , mag  zij 
toch  nooit  door  zoodanige  middelen  vervuld  worden,  die  eene 
vermeerdering  van  de  bloedvloeijing  bewerken,  en  zij  moet 
hier  ook  zoo  lang  op  den  achtergrond  blijven,  totdat  zij  zon- 
der gevaar  van  eene  verergering  der  bloeding,  ingeval  deze 
niet  slechts  in  eenen  geringen  graad  en  voorbijgaande  plaats 
grijpt,  kan  uitgevoerd  worden.  Bovenal  is  het  van  belang, 
den  graad  van  zwakte,  waarin  de  bewerktuiging  verkeert, 
naauwkeurig  te  beoordeelen  en  diensvolgens  te  overwegen , of 
eene  onderdrukking  der  bloedvloeijing  voor  het  oogenblik  noo- 
dig  is  of  niet.  Komt  het  na  deze  overweging  noodzakelijk 
voor,  de  bloeding  zoodra  als  mogetijk  is  te  stuiten,  dan 
moet  men  die  middelen  aanwenden,  welke  wij  later  zullen 
opgeven,  en  die  kiezen,  welke  voor  het  gestel  der  zieke  pas- 
sen. Wat  nu  eindelijk  de  oplettendheid  op  de  aanwezige  an- 
dere ziekelijke  toestanden  aangaat,  kunnen  wij  hier  alleen  be- 
proeven , de  meest  voorkomende  en  gewigtigste  omstandigheden 
op  te  geven,  omdat  eene  bijzondere  uitweiding  over  dit  ge- 
deeite  der  behandeling  ons  te  ver  zou  leiden.  De  aanwezige 
ziekelijke  toestanden  staan  óf  met  de  baarmoederbloedimr  in 
een  naauw  verband  en  zijn  er  de  oorzaken  van,  óf  zij  bestaan 
toevallig  in  de  bewerktuiging.  Wat  de  eerste  ziektevormen 
aangaat,  zijn  zij  geneeslijk  of  niet.  Kunnen  zij  verwijderd 
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morden,  dan  moet  dit  zoodra  mogelijk  geschieden;  het  doel- 
matigst is  het , de  verwijdering  door  die  middelen  te  beproe- 
ven, die  tevens  de  bloeding  kunnen  stillen,  of  ten  minste  de 
imiddelen,  die  aan  beide  aanwijzingen  voldoen,  te  vereenigen  ; 
s dit  niet  mogelijk , dan  moet  men  volgens  de  opgegevene 
beginselen  handelen,  en  nu  eens  bij  voorkeur  deze,  dan  we- 
der gene  aanwijzing  vervullen. 

De  bijzondere  hier  voornamelijk  in  aanmerking  komende 
(omstandigheden  zijn:  1)  De  voorbeschiktheid  tot  baarmoeder- 
bloedingen , wanneer  deze  meer  van  het  zenuwstelsel  uitgaat, 
en  op  eene  verhoogde  prikkelbaarheid  van  het  geheele  zenuw- 
stelsel en  van  de  baarmoeder  inzonderheid  berust , en  dan 
moet  deze  door  bedarende  middelen  afgestemd  worden  ; door- 
gaans zijn  zoodanige  individu’s  tevens  zwakkelijk , zij  lijden  aan 
bloedophoopingen  naar  bijzondere  deelen , aan  opstoppingen 
der  vochten  enz.,  en  het  is  dus  doelmatig,  dat  de  zieke  zich 
in  eenen  zuiveren  dampkring  ophoude  , zich  met  baden  ver- 
sterke , eene  zeer  regelmatige  levenswijze  leide  y en  matige  lig- 
chaamsbewegingen , zonder  er  zich  bij  te  vermoeijen , uitvoere. 
De  dieet  moet  zacht,  voedend  en  ligt  verteerbaar  zijn , en  men 
zorge  voor  eenen  behoorlijken  gang  van  alle  af-  en  uitschei- 
dingen. Bijzonder  schadelijk  zijn  onder  zulke  omstandigheden 
opwekkingen  van  de  geslachtsdrift , en  de  zieke  moet  dooi 
verstrooijing  zoo  veel  als  mogelijk  daarvan  afgehouden  worden. 
Zeer  dikwijls  zal  eene  versterkende  kuur,  zoo  als  het  gebruik 
van  staalwei  en  van  ijzerhoudende  minerale  wateren,  nuttig 
zijn.  Hangt  de  voorbeschiktheid  tot  baarmoederbloedingen  meer 
van*  eene  werkelijke  volbloedigheid  af,  dan  is  de  verwijdering 
daarvan  door  dikwijls  herhaalde  bloedontlastingen,  voorname- 
lijk door  bloedzuigers  of  koppen  in  de  lendenstreek,  door  eene 
meer  spaarzame  dieet , door  het  gebruik  van  purgerende  mid- 
denzouten,  door  het  streng  vermijden  van  alle  verhittende 
dranken  aangewezen.  De  zieke  drinke  veel  zuiver  water,  ge- 
bruike  slechts  ligt  verteerbare,  meer  plantaardige  spijzen,  ver- 
keere  veel  in  de  vrije  lucht,  en  bezoeke  des  zomers  vlijtig  de 
rivierbaden.  2)  Eene  verslapping  van  het  weefsel  der  baar- 
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moeder.  Eene  zwakte  van  dit  deel  kan  deels  als  gevolg , "deels 
als  oorzaak  der  baarmoederbloeding  aanwezig  zijn , en  maakt: 
altijd  bet  gebruik  van  in-  en  uitwendige  versterkende  midde- 
len noodzakelijk.  Dan  moeten  de  zamentrekkende  middelen  , 
die  staande  de  bloeding  zelve  dienstig  zijn , nog  lang  voortge- 
brmkt  worden.  3)  Eene  ontstekingachtige  zwelling  der  baar- 
moeder of  eene  slepende  ontsteking  van  dit  deel  kan  ook  bij 
bloedingen  aanwezig  zijn.  Dan  moet  men  de  bloeding  niet 
dan  met  de  hoogste  omzigtigheid  stillen ; men  dient  zelfs  hier, 
al  is  de  bloeding  ook  aanzienlijk,  meer  op  de  verwijdering 
der  ontstekingachtige  aandoening  dan  op  de  onderdrukking 
der  bloeding  bedacht  zijn,  waartoe  de  plaatselijke  bloedont- 
lastingen en  de  middenzouten  hoogst  aanbevelenswaardig  zijn. 
4)  Uitwassen , polypen , zweren  en  andere  organische  gebreken 
der  baarmoeder  kunnen  doorgaans  niet  dadelijk  weggenomen 
worden , en  de  bloeding  zal  bij  dezelve  zelfs  storend  werken  ; 
buiten  de  tegen  het  primaire  gebrek  gerigte  behandeling  moet 
men , door  de  verwijdering  van  den  geprikkelden  toestand  der 
aarmoeder  en  door  versterking  van  het  verslapt  weefsel  der 
baarmoeder,  zorg  dragen,  om  het  verschijnen  der  bloeding 
zooveel  mogelijk  voor  te  komen ; waar  de  mogelijkheid  bestaat 
om  den  polyp  dadelijk  uit  te  roeijen,  is  dit  het  zekerste  mid- 
del tot  genezing  der  bloedvloeiing.  Wanneer  men  eene  sle- 
pende^  zwelling  der  baarmoeder  als  oorzaak  der  bloedvloeijing 


v aoor  deze 

ruiming  van  den  geprikkelden  toestand  der 


toestand  der  maag  en  des  darm- 
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kanaals  kan  bewerkt  worden ; in  het  tegenovergesteld  geval 
moet  men  zich  gedurende  de  bloedvloeijing  dikwijls  vergenoe- 
gen , om  door  bedarende  middelen  palliatief  den  nadeeligen 
invloed  , dien  deze  aandoening  op  de  baarmoederbloeding  uit- 
oefent , te  verminderen , en  ze  eerst  na  het  stillen  daarvan 
door  meer  werkzame  middelen  geheel  trachten  te  verwijderen. 
Zijn  verstoppingen  der  onderbuiksingewanden  oorzaak  der  bloe- 
dingen , in  welk  geval  deze  doorgaans  periodiek  terugkeeren , 
dan  moet  men  het  gestel  in  den  tusschentijd  der  bloedingen  , 
door  oplossende  en  purgeermiddelen , door  eene  geregelde  le- 
venswijze en  dieet  trachten  te  verbeteren , maar  tevens  altijd 
de  baarmoeder  in  het  oog  houden , en  de  tegennatuurlijke  toe- 
standen , die  zich  daarin  reeds  ontwikkeld  hebben , door  ge- 
paste middelen  tegengaan.  6)  Kwaadsappige , rheumatische , 
jichtige,  klierachtige  ziekten,  die  niet  zelden  oorzaak  der  bloe- 
ding zijn , vereischen  wel  de  tegen  dezelve  in  het  algemeen 
gerigte  behandeling , maar  men  moet  ze  toch  zoo  spoedig  mo- 
gelijk van  de  baarmoeder  door  antagonistische  middelen  zoeken 
af  te  leiden.  Hier  komt  dezelfde  behandeling  te  pas , als  bij 
slepende,  kwaadsappige  ontstekingen  der  baarmoeder.  7)  Wan- 
neer er  ziekten  van  eenen  anderen  aard  in  de  bewerktui- 
ging aanwezig  zijn , die  met  de  baarmoederbloeding  in  een 
oorzakelijk  verband  staan,  moet  de  geneesheer  bij  de  slepende 
baarmoederbloedingen  altijd  overwegen , welken  invloed  eene 
onderdrukking  dezer  laatste  daarop  kan  hebben , en  diensvol- 
gens  de  behandeling , die  hij  zal  toepassen , inrigten.  Lisfranc 
zegt  hieromtrent,  dat,  wanneer  eene  ziekte  van  eenen  andei en 
aard,  b.  v.  van  de  borst,  aanwezig  is,  de  handelwijze  des  ge- 
neesheers  naauwkeurig  bepaald  is ; hij  moet  de  hevigheid  der 
uitvloeijing  door  algemeene  middelen  matigen , maai  zoig- 
vuldig  plaatselijke  middelen  vermijden,  die  haar  geheel  ondei- 
drukken.  Wij  kunnen  het  practische  van  dezen  regel  niet  in- 
zien. Zoo  de  bloeding  gunstig  op  de  bestaande  ziekte  weikt, 
dan  is  het  voor  deze  hetzelfde , of  de  bloeding  door  plaatse- 
lijke of  door  inwendige  middelen  gestild  wordt ; integendeel 
zullen  die  ziekten , welke  door  de  onderdrukking  der  bloeding 
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verergerd  kunnen  worden , altijd  het  gebruik  van  de  op  de: 
baarmoederbloedingen  stillend  werkende  inwendige  middelem 
allezins  verbieden,  omdat  zij  altijd  eene  prikkeling  uitoefenen,, 
en  voornamelijk  bij  ontstekingachtige  ziekten  , of  geprikkeldei 
toestanden,  of  baarmoederbloedingen  nuttig  kunnen  zijn.  Wij 
moeten  dus  den  raad  geven,  om  onder  zulke  omstandigheden 
inwendig  geene  zamentrekkende  middelen  toe  te  dienen,  maar 
verkoelende , oplossende  middelen  voor  te  schrijven , en  wan- 
neer de  bloeding  te  hevig  wordt,  door  rust,  horizontale  lig- 
ging der  zieke  en  door  het  uitwendig  gebruik  van  zachte, 
bloedstelpende  middelen  haar  binnen  de  palen  te  houden , en 
hebben  hiervan , gelijk  boven  ook  reeds  aangemerkt  is , nim- 
mer nadeel  gezien. 

§ 93. 

Over  de  bijzondere  tegen  de  baarmoederbloedin- 
gen te  gebruiken  middelen  en  handelwijzen.  Deze 
bestaan  óf  in  zoodanige  middelen,  die  inwendig  toegediend 
worden , óf  in  uitwendige  middelen  en  werktuigelijke  hulp , 
die  alleen  het  doel  hebben,  om  eene  zamentrekking  der  bloe- 
dende vaten  of  het  stollen  van  het  bloed  te  w eeg  te  brengen , 
óf  werktuigelijk  de  uitvloeijing  van  bloed  onmogelijk  te  ma- 
ken, en  eindelijk  door  overtapping  het  verloren  bloed  te  ver- 
goeden. Ofschoon  hier  doorgaans  de  uitwendige  middelen  werk- 
zamer zijn  dan  de  inwendige,  die  altijd  slechts  op  eene  meer 
middellijke  wijze  de  bloeding  kunnen  stillen , zijn  de  laatste 
evenwel  bij  de  behandeling  van  de  baarmoederbloeding  van 
groot  gewdgt , voornamelijk  bij  die,  welke  in  de  onbezwangerde 
baarmoeder  voorkomen , omdat  door  dezelve  tevens  andere  aan- 
wijzingen vervuld  worden,  en  de  toestand  der  gezamenlijke 
bewerktuiging  door  dezelve  belangrijk  verbeterd  wordt.  Der- 
halve hebben  die  schrijvers  ongelijk,  die,  zoo  als  b.  v.  Rams- 
boiham  , de  inwendige  middelen  bij  de  baarmoederbloeding 
geheel  en  al  verwaarloozen  en  aan  hen  allen  invloed  op  de 
baarmoeder  ontzeggen.  Wij  zullen  ze  hier  uitvoerig  behandelen , 
omdat  uit  de  manier  van  hunne  werking  de  aanwijzingen  tot 
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nun  gebruik  ligt  zijn  op  te  maken,  en  wij  daarom  later  bij 
de  bloedingen  van  zwangere , barende  en  kraamvrouwen  op  de 
nier  geleverde  bijzonderheden  kunnen  verwijzen. 

1)  Delfstoffelijke  zuren  en  andere  zamentrekkende  midde- 
len. De  delfstoffelijke  zuren  zijn  ten  allen  tijde  bij  baarmoe- 
derbloedingen  gebruikt,  en  bij  hunne  aanwending,  volgens 
teene  behoorlijke  aanwijzing,  nam  men  steeds  van  hen  eene 
•gunstige  wrerking  waar,  zoodat  zij  inderdaad  tot  de  gewig- 
tigste  inwendige  middelen  bij  de  baarmoederbloeding  belmo- 
ren. Wij  wenden  hen  in  alle  gevallen  aan  , waarin  de  bloe- 
ding geheel  eenvoudig  is,  zonder  eenige  vochtophooping  in  het 
poortaderstelsel  en  in  de  baarmoeder,  en  waar  eene  zamen- 
trekking  der  bloedende  vaten  en  eene  sterkere  stolling  des 
bloeds  wenschelijk  is,  daar  zij  hunne  bloedstelpende  werking 
alleen  door  hunnen  invloed  op  de  bloedvaten  en  het  vaatstelsel 
uitoefenen.  Doordien  zij  te  gelijk  bedarend  en  versterkend, 
zonder  te  prikkelen,  werken,  zijn  zij  in  vele  gevallen,  wTaarin 
wij  eene  dubbele  aanwijzing  hebben  te  vervullen , namelijk 
het  stollen  der  bloeding  en  de  wegneming  der  algemeene  op- 
gewektheid, hoogst  doelmatig.  Ook  wanneer  bij  algemeene 
zwakte  eene  versterking  zonder  prikkeling  noodzakelijk  schijnt , 
zijn  zij  altijd  raadzaam.  Zij  passen  dus  bijzonder  bij  bloe- 
dingen uit  de  onbezwrangerde  baarmoeder , omdat  zij  geen  on- 
middeilijken  invloed  hebben  op  de  zamentrekkingen  der  baar- 
moeder. Men  geve  phosphorzuur  in  een  slijmig  voermiddel , 
in  een  althaea-afkooksel  of  in  eene  oplossing  van  Arabische 
gom,  welke  laatste  in  de  apotheek  spoediger  gereed  gemaakt 
kan  worden  ; de  gift  van  verdund  phosphorzuur  is  twee  drach- 
men op  zes  tot  acht  oneen  vocht , alle  uren  of  om  de  tw  ee 
uren  een  eetlepel ; even  zoo  de  mixtura  sulphurico-acida , het 
elixir  Mynsichtii , enz.  Bij  slepende  baarmoederbloedingen , 
waarbij  deze  middelen  langduriger  moeten  doorgebruikt  wor- 
den, diene  men  ze  zeldzamer  toe,  slechts  drie-  of  viermalen 
daags,  tot  20 — 30  droppels  in  een  slijmig  voermiddel.  Bij 
eenen  geprikkelden  toestand  der  baarmoeder  \erbindt  men  dc 

delfstoffelijke  zuren  doelmatig  met  opium-tinctuur  of  andere 
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narcotische  middelen  ; maar  verkeert  het  zenuwstelsel  in  eenen 
meer  verlamden  toestand,  dan  zijn  de  aethersoorten,  Haller’s 
zuur  elixir  , enz. , doelmatige  bijvoegselen.  Wanneer  het  wen- 
schclijk  is  om  zamentrekkingen  in  de  baarmoeder  op  te  wek- 
ken , kan  men  de  delfstoffelijke  zuren  ook  met  de  hiertoe, 
dienstige  middelen  , met  een  afkooksel  van  ratanhia  , een  af- 
treksel van  moederkoorn , enz.  , verbinden.  Over  den  met 

de  delfstoffelijke  zuren  het  meest  overeenkomenden  aluin  zijn: 
de  gevoelens  der  geneesheeren  zeer  verschillend.  S.  G.  Vogel 
raadt  hem  na  het  vitrioolzuur  aan  , en  houdt  hem  onder  ge- 
lijke omstandigheden  voor  aangewezen , maar  zegt , dat  men 
er  behoedzamer  mede  moet  omgaan.  Het  best  past  hij  bij 
ware  en  zuivere  atonie  der  baarmoeder , eene  slappe  vezel , 
en  dun  bloed.  Door  andere  schrijvers  wordt  echter  dit  middel 
minder  aangeprezen  ; het  is  ook  zeldzamer  alleen  gebruikt , 
en  zou,  volgens  sommigen  , in  groote  giften  zelfs  schadelijk 
zijn.  Ons  schijnt  de  aluin  ook  minder  doelmatig  toe ; hij 
strekt  zijne  bloedstelpende  werking  niet  tot  de  baarmoeder 

uit , ten  minste  niet  op  eene  specifieke  wijze.  Hij  moet  dus 
in  zeer  groote  giften  toegediend  worden , waarin  hij  op  de 
maag  en  het  darmkanaal  zeer  nadeelig  werkt.  Bij  aanzien- 
lijke bloedvloeiingen  zal  hij  overigens  niet  snel  genoeg  in  zijne 
werkingen  zijn ; bij  slepende , geringere  bloedingen  zou  een 
aanhoudend  gebruik  noodig  zijn,  waartoe  dit  middel  minder 
gepast  is.  Wij  hebben  den  aluin  dus  zelden  gebruikt,  en 
bijna  altijd  alleen  in  verbinding  met  andere  middelen  voor 
een  geaeelte  om  zijne  nadeelige  werkingen  te  verbeteren. 

Geheel  en  al  tegenaangewezen  is  dit  middel  bij  stoornissen 

der  spijsverteringswerktuigen , inzonderheid  wranneer  deze  zelve 
de  oorzaak  der  bloeding  uit  de  baarmoeder  opleveren.  Men 
geeft  den  aluin  in  poedervorm,  twee  tot  zes  grein  pro  dosi, 
met  kaneel,  kina,  oranjebloesem;  het  meest  aanbevelens- 
w aardig  is  in  slepende  bloeding  de  aluinwei.  De  OsiANDER’sche 
aluinwei  is  de  volgende:  Ij>.  Alum.  commun.  unciam  unam, 
Sacch.  lact.  unciam  dimid. , Cinnam.  acut,  drachm.  duas.  M.  f. 
puh.  divide  in  8 partes  aecjuales.  S,  Dagelijks  eene  gift  met 


de  bloedvloeiingen  uit  de  baarmoeder. 


181 


landerhalf  pond  zoete  melk  of  geitenmelk  , in  een  zuiver  aar- 
den vat  te  koken , tot  dat  deze  schift , dan  door  te  zijgen  en 
met  suiker  te  verzoeten.  Deze  wei  wordt  koud  gedron  en, 
de  helft  des  voormiddags , de  andere  helft  des  namiddags.  De 
aluinwei  kan  ook  als  het  serum  lactis  dulcificatum  Pi. 
Bor.  bereid  worden  , met  het  eenige  onderscheid  , dat  men  , m 
plaats  van  gezuiverden  wijnsteen , evenveel  aluin  gebruikt  en 
zonder  toevoeging  der  conchae  praeparatae  doorzijgt;  men 
kan  echter  ook  de  hoeveelheid  van  aluin  vermeerderen  en 
eene  drachma  op  een  pond  melk  nemen.  In  het  Hopital  dc 
la  Maternité  te  Parijs  is  het  volgend  mengsel  bij  baarmoe- 
derbloedingen  zonder  ontstekingachtigen  toestand  in  ge  rui 
ty.  Aluminis  3 j , solve  in  Aq.  rosarum  § ir  , adde  Syrup. 
simpl.  5 j.  M.  D.  S.  eetlepelsgewijze  te  gebruiken.  Gewig- 
ti„er  dan  de  aluin  zijn  in  baarmoederbloedingen  de  hem  m 
werking  nabijkomende  ijzer-  en  loodbereidingen.  Wat  de 
eerste  aangaat , oefenen  zij , wel  is  waar , geene  specifieke 
werkino  op  de  baarmoeder  uit , maar  zullen  door  hunne  a - 
uemeene  zamentrekkende  werking  van  nut  zijn,  en  zijn  on  ei 
dezelfde  omstandigheden  als  de  aluin  aangewezen,  en  at  we 
te  meer,  omdat  zij  krachtiger  werken  en  niet  zoo  ligt  na- 
deelige  gevolgen  na  zich  slepen.  In  eenen  gepasten  vorm  zal 
zelfs  een  langer  voortgezet  gebruik  van  het  ijzer  goe  wonen 
verdragen , weshalve  het  dan  ook  vooral  in  slepende  baainioe- 
derbloedingen  met  algemeene  zwakte  van  toepassing  is.  ei 
kan  ijzervitriool  van  twee  tot  tien  grein  in  steeds  klimmen  e 
Slften,  het  liquamen  marlis,  de  tinctura  ferri  pomata  de  t.n- 
ctura  marlis  salita  tot  5—20  droppels  alle  uren  , of  dnemaa 
daans,  het  koolzuur  ijzer  in  groote  giften,  enz.,  vei  omen 
met  andere,  op  de  spijsverteringswerktuigen  gunstig  werken  e 
middelen  toedienen.  Het  lood  kan  nooit  lang  voortgebru.kt 
worden , omdat  deszelfs  nadeelige  invloeden  op  de  te'^lul- 
ging  te  aanzienlijk  zijn  en  het  over  het  genee  ij  s epen  t 
baarmoederbloedingen  nimmer  is  aangewezen.  o gens  tem 
schrijvers,  en  wel  inzonderheid  volgens  Dewbes,  zou  htu 
dit  middel  zoo  krachtig  oP  de  toesluiting  der  opene 
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den  der  baarmoeder  werken,  dat  het  bij  acute  en  hevige: 
baarmoederbloedingen  een  der  gewigtigste  en  aanzienlij  kste: 
middelen  is.  Hij  geeft  het  azijnzuur  lood  na  eene  vooraf- 
gaande aderlating,  en  de  gift  en  de  herhaling  van  dit  middeB 
zou  in  evenredigheid  staan  met  de  grootheid  van  het  bloed- 
verlies , zoodat  het  tot  twee  en  drie  grein , met  opium  ver- 
bonden, alle  halve  uren,  alle  uren,  of  minder  dikwijls,  naar 
omstandigheden  zou  moeten  toegediend  worden.  Wanneer  de 
maag  zeer  geprikkeld  is , kan , volgens  Dewees  , het  middel 
met  zeer  goeden  uitslag  in  den  endeldarm  gespoten  wrorden , 
tot  welk  einde  men  20—30  grein  in  vier  oneen  wrater  op- 
lost , eene  drachma  laudanum  daarbij  voegt , en  deze  inspuitin- 
gen naar  omstandigheden  herhaalt.  Wij  hebben  echter  vroeger 
reeds  gezegd , dat  de  genoemde  giften  ons  veel  te  sterk  voor- 
komen , en  dat  de  werkzaamheid  van  het  middel  geenszins  zoo 
zeker  is  , dat  onbevooroordeelde  geneesheeren  zich  geroepen 
zouden  gevoelen,  om  zelfs  in  de  wanhopigste  gevallen  van 
baarm oederbloedmg  tot  het  gebruik  van  azijnzuur  lood  in  eene 
vergiftigende  dosis  over  te  gaan.  Ofschoon  ook  Duitsche  genees- 
heeren, onder  anderen  Bloell  (Hüfeland’s  Journal , 1811, 
ï Heft) , Kopp  (Beobachtungen  im  Gebiete  der  ausübenden 
Heilkunde,  1821)  het  azijnzuur  lood  aanprijzen,  kunnen  wij 
daarmede  met  instemmen;  wij  kunnen  ten  minste  geene  bij- 
zondere aanwijzing  voor  hetzelve  vinden,  en  meenen  in  alle 
gevallen  met  andere  minder  nadeelige  middelen  hetzelfde  te 
kunnen  doen;  het  dunkt  ons  dus  raadzaam,  hetzelve  geheel 
uit  de  behandeling  der  baarmoederbloedingen  te  verbannen. 

§ 94. 

De  middelen , welke  eene  specifieke  werking  op  de  baar- 
mo^c  er  schijnen  te  hebben  en  de  zamentrekking  derzelve  be- 
vore  eren,  zijn  bij  voorkeur  tegen  de  bloeding  derzelve  aange- 
wezen en  gebiuikt.  Hiertoe  behooren  de  kaneel,  de  ratanhia , 
cc:  moederkoren  en  de  sabina.  Daar  deze  middelen  altijd  in 
naam  zijn  gebleven,  of  ten  minste  in  verbinding  met  andere 
G en  leden  baarmoederbloeding  aangewend  zijn,  wordt 
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iderzelver  werkzaamheid  hierdoor  zeker  genoegzaam  bewezen. 

|n  het  algemeen  moeten  wij  opmerken  , dat  zij  allen  meer  of 
minder  prikkelend  op  het  vaat-  en  zenuwstelsel  werken,  en 
dat  zij  ons  vaak  uit  dien  hoofde  minder  doelmatig  voorkomen, 
dan  men  uit  de  opgaven  der  schrijvers  zoude  vermoeden.  Zij 
passen  in  alle  gevallen,  waar  eene  algemeene  zwakte  aanwe- 
zig, de  bloeding  hevig  en  eene  snelle  stilling  der  bloeding 
wenschelijk  is;  maar  zij  moeten  bij  volbloedige  voorwerpen, 
bij  welke  een  toestand  van  bloedophooping  aanwezig  is , met 
groote  voorzigtigheid  gebezigd  worden  ; zij  kunnen  hier  vaak 
de  ziekte  verergeren,  of  ten  minste  door  hunne  algemeen 
prikkelende  werking  op  andere  wijzen  nadeel  aanbrengen  , en 
zij  zijn  in  het  algemeen  tegenaangewezen , waar  met  zoozeer 
eene  zamentrekking  van  de  baarmoeder  en  van  hare  vaten , als 
eene  bedaring  der  geprikkelde  baarmoeder  gevorderd  wordt. 
Wat  de  keus  der  bijzondere  hiertoe  behoorende  middelen  aan- 
gaat, moet  deze  naar  de  sterkere  of  geringere  prikkelende 
werking  derzelve  en  naar  gelang  deze  meer  op  de  baarmoeder 
zelve , of  enkel  op  hare  bloedvaten  zamentrekkend  werken , 
bepaald  worden.  Het  kaneel  werkt  sterk  prikkelend  op  de 
baarmoeder  ; het  kan  haar  krachtdadig  tot  zamentrekkmgen  aan- 
sporen , derhalve  in  die  gevallen  worden  aanbevolen,  waar- 
zone prikkeling  niet  te  duchten  is , dus  bij  meer  passive  bloe- 
dingen , en  in  welke  eene  zamentrekking  der  baarmoeder  wen- 
schelijk schijnt,  hetzij  nu  dat  men  door  deze  laatste  eene  slui- 
ting der  geopende  bloedvaten,  of  eene  snelle  uitdrijving  van 
de  in  de  baarmoeder  bevatte  stoffen  zoekt  te  verkrijgen  Men 
dient  dit  middel,  dat  bij  baarmoederbloedingen  der  barende 
en  kraamvrouwen  aangewezen  is , voornamelijk  in  den  vorm  van 
tinctuur  toe;  de  naam , dien  de  kaneeltinctuur  verworven 
heeft,  is  inderdaad  algemeen,  en  ofschoon  ook  am  ere  m 
len  eenen  tijdelijken  roem  verkregen  hebben  , heeft  men  laar 
toch  nooit  geheel  verlaten,  en  gal  haar  ot  w rei  in  m me 
die  middelen , óf  keerde  spoedig  weder  alleen  tot  haar  le.  ug. 
Wij  houden  dezen  vorm  vooral  nuttig  in  die  geva  en  , wa 
het  zenuwstelsel  aangetast  is  en  eenen  meer  verlamden  toe- 


184 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER  BAARMOEDER, 


stand  verraadt ; men  dient  de  tinctuur  tot  20 — 40  droppels 
in  water  of  wijn , en , naarmate  het  noodig  schijnt , in  verbin- 
ding met  andere  middelen  toe.  Bovendien  zijn  het  kaneelpoe- 
der en  de  kaneelolie  aangeprezen.  Het  eerste  past , volgens 
Ulsamer  , eerst  nadat  de  bloeding  staat , ter  verhoeding  van 
instortingen,  en  moet  dan  in  verbinding  met  kina  en  ijzer 
gegeven  worden.  He  kaneelolie  zou  in  hopelooze  gevallen  en 
bij  naderend  doodsgevaar  door  de  grootheid  van  het  bloedver- 
lies uitmuntend  werkzaam  geweest  zijn;  men  lost  10  droppels 
daarvan  in  eene  drachma  zwavelzuur  op,  en  hiervan  kan  men 
10  tot  15  droppels  alle  kwartier  of  halve  uren  geven.  Yele 
bijzonder  tegen  de  baarmoederbloeding  geroemde  middelen  heb- 
ben hunne  werkzaamheid  aan  het  kaneel  te  danken  , zoo  als 
Mohrenheim’s  mixtuur  en  Stark’s  bloedstelpend  poeder  ; van 
Swieten  en  Plenk  hebben  vooral  de  volgende  mixtuur  aan- 
geprezen : If,.  Aq.  menthae,  Melissae,  aa  unc.  tres,  Tinct.  einnam. 
unc.  dimidiam , Lap.  haematit.  scrup.  duos , Syrup.  meliss. 
unc.  unam.  M.  H.  S.  Alle  kwartier  uurs  een  eetlepel  vol. 
S.  G.  Yogel  houdt  echter  den  bloedsteen  voor  nadeelig;  ook 
houdt  hij  het  kaneel  alleen  door  zijne  verlevendigende  analeptische 
kracht  voor  nuttig;  het  zamentrekkende  zou  alleen  bij  slechte 
kaneel  in  aanmerking  komen,  maar  zonder  voorkeur  boven 


andere  zamentrekkende  middelen.  Intusschen  bewijst  de  weeën- 
bevorderende  kracht  des  kaneels  zijne  specifieke  werking  op  de 
baaimoeder  duidelijk.  De  door  Hipolito  Ruiz  in  den  jare 
1808  tegen  baarmoederbloedingen  het  eerst  aangeprezene  ra- 
tanhia  onderscheidt  zich  van  het  kaneel  in  hare  werking  daar- 
door, dat  zij  met  zoozeer  zamentrekkingen  der  baarmoeder 
opwekt,  als  wel  onmiddellijk  zamentrekkend  op  de  bloedvaten 
schijnt  te  werken ; zij  zal  dus  mogelijk  ook  bij  baarmoeder- 
bloedmgen  van  niet  zwangere  vrouwen , bij  welke  zamentrek- 
kmgen  der  baarmoeder  niet  zoo  noodzakelijk  zijn,  bij  voor- 
keur dienstig  wezen.  In  hare  algemeene  werking  is  zij  minder 
prik  kelend  en  verlevendigend  dan  het  kaneel , maar  meer  ver- 
sterkend en  zamentrekkend;  zij  is  dus  bij  eenen  opgewekten, 
gepnkkelden  toestand  dikwijls  daar  nog  bruikbaar,  waar  wij 
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net  kaneel  moeten  vermijden , terwijl  zij  onder  omstandighe- 
den, bij  welke  de  krachten  zeer  gezonken  zijn,  en  een  meer 
verlamde  toestand  des  zenuwstelsels  aanwezig  is , bij  het  kaneel 
achterstaat.  Het  middel  wordt  gemeenlijk  door  de  zieken  goed 
■verdragen  , inzonderheid  wanneer  men  het  met  specerijen  enz. 
verbindt;  wanneer  de  maag  zeer  geprikkeld  is,  kan  men  er 
ook  opium  en  andere  bedarende  middelen  bijvoegen.  Men 
geeft  de  ratanhia  in  extract , afkooksel  of  tinctuur.  Het  af- 
kooksel van  den  wortel  laat  men  zoo  bereiden,  dat  twee 
drachmen  tot  eene  halve  once  met  twaalf  oneen  vvater  ge- 
trokken en  deze  tot  zes  oneen  verkookt  worden  ; men  kan  dan 
de  tinctura  aromatica  , of  een  delfstoffelijk  zuur , of  ook  an- 
dere doelmatig  schijnende  middelen,  daar  bijvoegen.  >an  het 
afkooksel  laat  men  om  de  2 uren,  of  om  het  uur,  een  eet- 
lepel nemen  , en  alleen , wanneer  eene  zoo  groote  hoeveelheid 
niet  op  eens  verdragen  wordt , late  men  met  kortere  tusschen- 
poozen  kleinere  giften  nemen,  zoo  als  alle  halve  uren  een 
halven  eetlepel.  Het  afkooksel  is  tot  stilling  der  bloeding  on- 
getwijfeld de  werkzaamste  vorm,  waarin  men  ratanhia  kan 
toedienen ; echter  heeft  het  het  nadeel , dat  tot  bereiding  van 
hetzelve  altijd  langer  tijd  noodig  is , zoodat  het  in  gevallen 
van  oogenblikkelijk  gevaar  niet  gebruikt  kan  worden.  Het 
extract  van  ratanhia,  dat  uit  dien  hoofde  in  sommige  gevallen 
doelmatiger  schijnt,  omdat  het  meer  voor  de  hand  is , komt  in 
twee  vormen  voor ; het  eerste , dat  men  door  het  bijvoegen 
van  venale  of  exoticum  kan  onderscheiden , wordt  in  Brazilië 
uit  de  versehe  wortels  , het  andere  door  den  apotheker  uit  de 
drooge  bereid.  Ofschoon  het  eerste  sterker  en  goedkooper  is , 
wordt  het  toch  somtijds  door  bijmenging  van  verwante  stoffen 
vervalscht;  men  gebruikt  het  daarom  inwendig  zeldzamer  en 
kiest  het  alleen  voor  uitwendig  gebruik  boven  et  aa  s e. 
Men  geeft  het  extract  van  een  tot  twee  scrupels  meermalen 
daags  in  eene  oplossing.  Wij  kunnen  echter  het  extract  met 
zeer  aanbevelen  ; het  oefent  tegen  de  baarmoederbloedmg  eene 
veel  zwakkere  werking  uit  dan  het  afkooksel , en  daar  de 
ratanhia  over  het  geheel  niet  zeer  snel  werkt , za  zij  mis. 
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over  het  geheel  in  gevallen  van  dringend  gevaar  volstrekt  niet! 
bruikbaar  zijn,  zoodat  wij  alleen  het  gebruik  van  het  afkook- 
sel kunnen  aanraden.  De  ratanhia  is  ook  in  den  vorm  van 
tinctuur  toegediend,  welke  vooral  door  Ulsamer  uit  hoofde 
van  hare  ligte  verteerbaarheid  aangeprezen  is;  zij  is  in  de 
Pharmacopoea  Borussica  (en  Belgica)  niet  voorhanden , ten  min- 
sten is  zij  niet  in  de  apotheken  in  voorraad , en  wordt  als 
tinctura  ratanhiae  saccharata  uit  ratanhiawortel  12,  gebrande 
suiker  6,  wijngeest  48  en  water  12  deelen  bereid.  De  wer- 
king der  tinctuur  is  echter  te  zwnk , en  zoo  men  haar  in 
groote  giften  wilde  toedienen,  zou  de  zieke  eene  te  groote 
hoeveelheid  wijngeest  gebruiken,  hetwelk  inzonderheid  in  die 
gevallen , waar  de  ratanhia  bijzonder  aangewxzen  is,  juist  niet 
wenschelijk  is.  De  kaneeltinctuur  is  dus  in  allen  gevalle  bo- 
ven deze  tinctuur  te  verkiezen.  Het  moederkoren  wordt  in- 
zonderheid bij  baarmoederbloedingen  van  zwangere,  barende 
en  kraamvrouwen  gebruikt ; wij  moeten  hier  echter  aanmer- 
ken, dat,  ofschoon  het  bij  bloedingen  uit  de  onbezwangerde 
baarmoeder  niet  zoo  werkzaam  schijnt,  het  toch  geenszins  mag 
over  het  hoofd  gezien  worden.  Het  heeft  ons  in  eenige  ge- 
vallen goede  diensten  bewezen , w'aar  andere  middelen  vruch- 
teloos bleven,  en  dat  wel  voornamelijk  bij  baarmoederbloe- 
dingen met  verslapping  des  weefsels,  bij  w^elke  dit  deel  door 
vreemde  ligchamen , door  uitwissen , enz. , uitgezet  is , en  bij 
die  bloedvloeiingen , welke  met  den  stondenvloed  in  verband 
staan.  Wil  men  het  moederkoren  gebruiken , dan  geve  men 
iet  in  poeder  of  in  aftreksel:  van  het  poeder  geve  men  vijf 
tot  tien  grein  om  het  uur,  totdat  de  bloeding  nalaat;  het  af- 
sei  late  men  uit  een  tot  twee  drachmen  en  vier  tot  zes 
oneen  water  bereiden,  en  diene  hiervan  om  het  anderhalf  uur 
eenen  eetlepel  toe;  in  dezen  laatsten  vorm  is  het  moeder- 
ij  baarmoederbloedingen  bijzonder  aanbevelenswaarde , 
omdat  wij  het  middel  alsdan  met  een  delfstoffelijk  zuur  kun- 
*er  inden , welke  verbinding  wij  zeer  w erkzaam  hebben 
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§ 95. 

Behalve  deze  hier  opgegevene  middelen  zijn  nog  meer  an- 
dere zamentrekkende  middelen  door  verschillende  schrijvers 
laangeprezen  ; zoo  heeft  Merrem  in  een  afzonderlijk  werkje  den 
-cortex  adstringens  Brasiliensis  als  een  voortreffelijk  middel  te- 
gen baarmoederbloedingen  aangeprezen.  Deze  bast  zou  niet 
verhitten  en  prikkelen , ligt  verteerbaar  zijn  , den  stoelgang 
bevorderen,  de  verslapping  der  dierlijke  vezel  krachtdadig  te- 
gengaan, en  inzonderheid  eene  bijna  specifieke  werking  op  de 
geslachtswerktuigen  uitoefenen.  Volgens  Merrem  komt  zij  ech- 
ter inzonderheid  bij  bloed vloeijingen  van  zwangere,  barende 
en  kraamvrouwen  te  pas , en  zou , daar  zij  niet  dan  langzaam 
werkt,  voornamelijk  bij  slepende  bloedingen  nuttig  zijn.  Het 
doelmatigst  vond  Merrem  het  poeder  zonder  eenig  bijvoegsel ; 
de  gift  is  een  scrupel  tot  eene  halve  drachma  driemaal  daags 
met  water.  Echter  kan  men  het  middel  ook  als  afkooksel , 
extract  en  tinctuur  toedienen.  Veelvuldig  zijn  de  folia  sabinae 
tegen  baarmoederbloeding  aangeraden  , zoo  als  door  Alex.  Rave 
(Beobachtungen  und  Schlüsse  aus  der  practischen  Arzneiwis- 
senschaft, II,  S.  8),  door  Kopp  (Beobachtungen  im  Gebiete 
der  ausübenden  Heilkunde,  Frankfort  a.  M.  1821),  Wedekind 
en  meer  anderen.  Echter  kan  het  gebruik  van  dit  middel  niet 
dan  met  de  grootste  voorzigtigheid  worden  toegelaten;  iet 
werkt  niet  zamentrekkend , en  kan  alleen  door  prikkeling  der 
baarmoeder  en  wegneming  der  atonie,  waarin  dit  deel  ver- 
keert , heilzaam  werken ; het  past  dus  alleen  bij  passive  baar- 
moederbloedingen en  kan  ook  daar  slechts  als  bijmiddel  e- 
schouwd  worden,  omdat  het  te  langzaam  werkt,  om  er  zie 
bij  aanzienlijke  baarmoederbloedingen  alleen  op  te  verlaten. 
Door  Fenoglio  (Omodei  , Annali  univ.  etc.  Vol.  XXI  ) ZJ 
de  bladen  van  de  zwarte  muskadeldruif  (Vitis  vinifera  malva- 
tica)  tegen  baarmoederbloeding  aangeraden  , hij  liet  ze  m 
maand  Augustus  in  schijven  droogen , en  gaf  eene  rac 
pro  dosi  in  bouillon , wijn  of  water.  De  cassia  hgnea  werd 
in  de  plaats  van  kaneel  tot  een  scrupel  om  het  uur  of  om 
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de  twee  uren  gegeven;  daar  zij  niet  zoo  verhittend  en  minder 
prikkelend  en  met  slijmachtige  deelen  voorzien  is , kan  zij  vol- 
gens Vogel  zeker  en  stout  gegeven  worden.  Cominotto  (Reper- 
torio  medico-chirurgico  di  Torino)  genas  eene  baarmoederbloe- 
ding,  die  reeds  32  dagen  geduurd  had,  door  een  mengsel  va m 
chinine , zwavelzuur  ijzer  en  kaneelbast,  en  J.  Fiscüer  prijst 
zwavelzuur  koper  aan,  dat  hij  in  den  volgenden  vorm  voor- 
schreef; R.  Sulphat.  cupri  calcin.  3 j,  Pulv.  cassiae  3 ij  > 
Spir.  vini  rectificatiss.  lib.  j , coque  per  quad.  hor.  S.  40 
droppels  te  gebruiken.  Copland  wil  van  terpentijnolie , die 
hij  imvendig  tot  twee,  of  als  lavement  tot  vier  lood  geeft, 
veel  nut  gezien  hebben.  Al  deze  en  andere  zamentrekkende 
middelen  en  zamengestelde  artsenijen,  die  men  aangeprezen 
heeft,  moeten  toch  bij  de  bovenvermelde  achterstaan,  en  zoo 
zij  zich  al  in  eenige  gevallen  nuttig  betoonden,  waar  deze 
laatste  vruchteloos  bleven , behooren  die  gevallen  inderdaad  tot 
de  uitzonderingen , en  laten  zich  alleen  door  eene  eigenaardige 
idiosyncrasie  der  zieken  verklaren. 

§ 96. 

2)  De  oplossende  middelen.  Hoe  werkzaam  zich  de  zamen- 
trekkende  middelen  en  inzonderheid  de  delfstoiïelijke  zuren 
hij  alle  haarmoederbloedingen  uit  primaire  verslapping  van 
de  vezel  of  secundaire  zwakte  der  baarmoeder  ook  betoonen 
leert  de  ondervinding  toch,  dat  zij  in  alle  gevallen , waar  eene 
verstopping  m het  poortaderstelsel  of  eene  ophooping  van  voch- 
ten  in  de  wanden  der  baarmoeder  plaats  grijpt,  óf  “geer,  e wer- 
ing lebben , óf  na  de  onderdrukking  der  bloedvloeiing  eene 
zn e mg  der  baarmoeder  te  weeg  brengen,  die  tot  steeds  her- 
haa  den  terugkeer  der  bloeding  aanleiding  geeft.  Evenzoo  na- 
deehg  werken  de  zamentrekkende  middelen,  wanneer  eene 
bloed  vloeijmg  uit  volbloedigheid  ontstaat,  waarbij  wij  dus  bo- 
ven kleine  giften  salpeter  hebben  aangeraden.  Het  is  derhalve 
dringend  noodzakelijk , bij  het  begin  van  de  behandeling  der 
aa i moederbloedmgen  bijzonder  acht  te  slaan  op  de  verschijn- 
selen van  verstopping  in  het  poortaderstelsel,  als  ook  op  de 
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naauwkeurige  opsporing  van  den  toestand  der  baarmoeder. 
Vindt  men  bij  het  inwendig  onderzoek  de  baarmoeder  , al  is 
het  ook  slechts  weinig,  gezwollen,  laagstaande,  en  van  eenen 
verhoogden  warmtegraad  , of  zelfs  gevoelig  bij  de  aanraking  , dan 
is  de  aanwending  van  zamentrekkende  middelen  stellig  verbo- 
'den , of  wanneer  eene  hevige  bloedstorting  derzelver  oogen- 
blikkelijk  gebruik  vereischt,  moeten  zij  na  de  bedaring  der 
hevige  toevallen  dadelijk  ter  zijde  gezet  worden.  In  al  deze 
gevallen  zijn  de  oplossende  middelen,  en  wel  inzonderheid  de 
middenzouten  in  verbinding  met  zachte  plantenextracten,  in 
eene  matige  gift  toegediend,  van  het  meest  besliste  nut,  en 
zelfs , wanneer  reeds  bij  vergissing  zuren  zijn  toegediend , die 
de  bloedvloeiing  niet  kunnen  overwinnen , weigeren  deze  mid- 
delen hunne  werking  niet.  Wij  kiezen  dezelve  naar  den  stand 
van  zaken  uit.  Wanneer  de  stoelgangen  niet  onderdrukt  zijn , 
en  de  bloedvloeiing  meer  onmiddellijk  van  de  stilstanden  m 
het  vaatstelsel  uitgaat , moet  bij  groote  opgewektheid  der  vaten 
salpeter,  bij  mindere  opgewektheid  ammoniakzout  toegediend 
worden.  Echter  zullen  deze  middelen  slechts  zelden  zijn  aan- 
gewezen, omdat  de  stoelgang  vaker  verstopt  of  ten  minste  be- 
lemmerd is.  Daar  is  wijnsteenzure  potasch,  de  wijnsteenzure 
potasch  en  soda  , en  bij  groote  traagheid  des  darmkanaals  zelfs 
zwavelzure  potasch  in  matige  giften  en  verbonden  met  gras- 
wortel- of  paardebloemen-extract  dienstig,  bij  welkev  ei  men- 
ging men  bij  zenuwachtige  opgewektheid  met  vrucht  lauriei- 
kerswater  kan  voegen.  Zoowel  bij  acute  als  bij  slepende  baar- 
moederbloedingen  van  deze  soort  zullen  deze  middelen  den 
besten  uitslag  hebben  , en  zij  moeten  dan  zoo  lang  voortgezet 
worden,  totdat  de  zwelling  der  baarmoeder  en  tevens  de  ge- 
voeligheid derzelve  volkomen  weggenomen  is.  Bij  slepende 
toestanden  van  dien  aard , waarbij  dikwijls  herhaalde  aanvallen 
van  bloeding  opkomen , zijn  de  oplossende  minerale  wateren  , 
met  name  de  zoutbron  van  Eger,  de  kruisbron  te  Manenbad 
enz.,  aanbevelenswaardig,  en  bij  hardnekkige  verstopping  moet 
men  zelfs  het  Püllnaer  of  Saidschützer  bitterwater  gebruiken. 
Wanneer  eene  zwelling  der  lever  gelijktijdig  met  de  genoemde 
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verschijnselen  in  de  baarmoeder  aanwezig  is , is  zelfs  het  ge- 
bruik van  calomel  zeer  nuttig  geweest,  waarbij  men  dan  eene 
kleine  gift  opium  voegde.  Wanneer  dan,  nadat  de  zwelling 
weggenomen  was,  eene  verslapping  der  baarmoeder  nableef, 
die  soms  nog  bloed vloeijingen  te  weeg  brengt,  moeten  de  za- 
mentrekkende  middelen  tot  nakuur  gebezigd  worden , in  welk 
geval  het  moederkoren  met  phosphorzuur  zich  zeer  werkzaam 
betoonde. 

Ook  zelfs  in  die  gevallen , waarin  men  bij  het  onderzoek 
geene  verandering  in  de  baarmoeder  waarneemt,  en  men  dus 
eene  behoorlijke  aanwijzing  tot  de  aanwending  van  zamentrek- 
kende  middelen  had , gebeurt  het  vaak , dat  deze  laatste  on- 
werkzaam blijven , en  dat  de  bloedvloeiing  óf  door  dezelve 
niet  overwonnen  wordt , óf  ten  minste  steeds  op  nieuw  opkomt. 
In  zulk  een  geval  kan  men  altijd  waarnemen , dat  niet  her- 
kende opstoppingen  in  het  vaatstelsel  den  grondslag  der  ziekte 
uitmaken , wanneer  men  geene  bijzondere  organische  ziekten  , 
b.  v.  polypen  enz.  kan  ontdekken.  Alsdan  verlate  men  de 
zamentrek kende  middelen  voor  eenigen  tijd  en  wende  de  op- 
lossende aan,  waarop  na  korten  tijd  de  bloedvloeiing  wel  ge- 
stild zal  worden. 

§ 97. 

3)  De  narcotische  middelen  en  inzonderheid  het  opium  zijn 
voor  de  behandeling  der  baarmoederbloedingen  zeer  gewig- 
tige  geneesmiddelen.  Ofschoon  zij  nooit  anders  nut  kunnen 
doen,  dan  waar  eene  krampachtige,  zenuwachtige  opgewekt- 
heid , om  het  even  of  deze  de  oorzaak  of  het  verschijnsel  der 
bloeding  is,  moet  bedaard  worden,  heeft  men  ze  toch  onder 
zeer  verschillende  omstandigheden  aanbevolen.  Zoo  gelooft 
Bewees  , die  de  zamentrekkin gen  der  baarmoeder  als  de  ge- 
wigtigste  oorzaak  der  baarmoederbloedingen  beschouwt , dat 
middelen , die  dezelve  kunnen  wegruimen , daarbij  bij 
voorkeur  moeten  gebruikt  worden , en  hij  wil  het  opium  in 
groote  giften  zoo  dikwijls  herhalen , totdat  er  zich  eene  beslis- 

vveiking  op  de  zamentrekkingen  der  baarmoeder  vertoom 
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Daar , waar  geene  weeën  aanwezig  zijn , hecht  Dewees  ook 
niet  veel  aan  de  toediening  van  opium,  en  verwerpt  het 
hier  zelfs.  Burns  zegt  over  de  aanwending  van  opium,  dat 
het  inzonderheid  in  den  eersten  aanval,  en  wanneer  wij  niet 
teerst  voor  de  verlossing  der  zieke  moeten  zorgen,  dienstig  is, 
«en  opiaat  te  geven,  om  de  prikkeling  te  verzachten.  Vol- 
gens S.  G.  Vogel  zou  men  in  vele  gevallen  het  opium  niet 
kunnen  missen,  zoo  als  in  alle  passive  baarmoederbloedingen , 
waar  het  enkel  en  alleen  op  de  wegneming  der  tegennatuur- 
lijk verhoogde  gevoeligheid,  en  daarvan  afhangende  tegenna- 
tuurlijke bewegingen,  krampen,  stuiptrekkingen,  brakingen , 
pijnen  enz.  aankomt,  zonder  dat  er  grove  stoffelijke  oorzaken  in 
de  eerste  wegen,  in  de  baarmoeder,  ontsteking,  colliquatiën 
enz.  aanwezig  zijn  ; waar  voorts  door  het  groot  bloedverlies  de 
krachten  tot  flaauwten , angst,  koude  toe  uitgeput  worden , en 
alles  daaraan  gelegen  is,  om  de  krachten  van  het  hart  en  van 
het  vaatstelsel  te  verlevendigen , daar  zou  niets  in  staat  zijn , 
om  zoo  groote  en  snelle  werkingen  tot  stilling  der  bloeding  en 
tot  behoud  des  levens  voort  te  brengen,  als  het  opium.  Dit 
gevoelen  van  Vogel  berust  echter  op  een  verkeerd  begrip  van 
de  werking  des  opiums,  en  ook  kunnen  wij  daarom  niet  met 
de  bewering  van  Dewees  instemmen , omdat  niet  iedere  prik- 
keling der  baarmoeder,  welke  met  opium  te  genezen  is,  zich 
in  de  zamentrekkingen  openbaart , weshalve  dit  middel  ook 
dikwijls  te  pas  kan  komen , waar  geene  zamentrekkingen  aan- 
wezig zijn.  De  opgave  van  Burks  is  alleen  op  baarmoederbloe- 
dingen van  zwangeren  toepasselijk,  en  hier  ook  niet  onvooi- 
waardelijk  doelmatig.  Het  komt  ons  voor , dat  liet  gebruik 
van  het  opium  volgens  de  volgende  regelen  kan  vastgesteld 
worden.  Bij  alle  baarmoederbloedingen , die  met  eene  prik- 
keling der  baarmoeder  of  des  zenuwstelsels  in  het  algemeen 
verbonden  zijn , (en  dit  kan  zelfs  bij  passive  bloedingen  het  ge- 
val wezen,  en  vertoont  zich  inderdaad  in  de  meeste  getallen)  is 
opium  in  kleine  giften  in  verbinding  met  andere  meer  onmid- 
dellijk werkende  middelen  zeer  aanbevelenswaardig;  bet  zal 
de  bestaande  prikkeling,  die  altijd  eene  verergering  der  bloe- 
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ding  te  weeg  brengt , zeker  en  snel  wegnemen  , en  de  werk- 
zaamheid der  andere  middelen  verhoogen.  Men  overschrijdt 
hierbij  echter  de  grenzen  niet,  en  diene  het  middel  nooit  in 
zoo  groote  giften  toe,  dat  de  werkzaamheid  der  baarmoeder 
geheel  onderdrukt  en  een  toestand  van  'verlamming  te  weeg 
gebragt  wordt.  Ofschoon  de  natuur  soms  door  eene  flaauwte 
eene  bloeding  stilt , mag  toch  de  geneesheer  nooit  eenen  der- 


gelijken  toestand  te  weeg  brengen  , daar  deze  toch  van  eenen 
anderen  kant  met  te  veel  gevaar  gepaard  gaat.  Alleen  bij 
krampachtige  toestanden  van  de  baarmoeder  of  van  andere  dee- 
len  kan  men  opium  in  grootere  giften  toedienen , om  de  kram- 
pen sneller  uit  den  weg  te  ruimen ; men  geve  het  alsdan  zeld- 
zamer, maar  tot  een  half  of  geheel  grein  pro  dosi.  Bij  de 
bloedvloeiingen  der  zwangere  baarmoeder  komen  voor  de  aan- 
wending van  het  opium  andere  aanwijzingen  in  aanmerking. 
Hier  zullen  wij  nog  aanmerken,  dat  opium  in  alle  gevallen, 
waarin  eene  werkelijke  atonie  en  verslapping  der  baarmoeder 
aanwezig  is,  waarin  de  werkzaamheid  des  zenuwstelsels  zeer 
afgestemd  is,  moet  vermeden  W'orden,  en  dat  het  bij  vol- 
bloedige sterke  voorwerpen,  bij  welke  de  bloedophoopingen 
zeer  aanzienlijk  zijn  , ook  altijd  eerst  na  eene  voorafgaande 
bloedontlasting  met  zekerheid  kan  gebruikt  worden.0  Men 
heeft  het  opium  bij  verstopping  des  darmkanaals  afgeraden ; 

l“!'1®““  ma&  biJ  heT%e  baarmoederbloedingen  , waarin  oogen- 
hkkelijke  hulp  vereischt  wordt,  dit  punt  niet  in  aanmerking 
komen  vooral  omdat  de  overige  narcotische  middelen  niet 
zoo  zeker  en  snel  werken.  Men  dient  het  opium  inwendig  ais 
tinctuur  toe,  en  inzonderheid  is  de  tinctura  opii  crocata  ge- 
bruikelijk , welke  men  van  vijf  tot  tien  droppels  geeft  en  in 
ringende  gevallen  om  het  uur  kan  herhalen.  De  door  En- 
ge sehe  geneesheeren  geprezene  grootere  giften  opium  komen 
ons  ^1  te  gewaagd  voor.  I„  poeder  geeft  men  het  opium  tot 

+ ’ 25  ,0°SStenS  Cén  8rein  Pro  dosi>  gewoonlijk  in  verbinding 
niet  andere  middelen.  Veelvuldig  is  ook  het  inbrengen  va! 

opium  in  den  endeldarm  aangeraden ; het  zal  bij  krampachti.e 

toestanden  der  bekken-  en  onderbuiksingewanden  hier  dikwijls 
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zeer  snel  werken  , en  wij  hebben  er  alleen  tegen  in  te  bren- 
gen , dat  bij  hevige  baaraioederbloedingen  het  zetten  van  een 
lavement  meestal  niet  zonder  gevaar  van  eene  verergering  der 
bloeding  ten  gevolge  der  beweging  mogelijk  is.  In  plaats  van 
opium  zal  men  zich  met  veel  nut  van  de  morphinezouten 
kunnen  bedienen , zoo  als  van  azijnzure  morphine  (£  tot  J 
:grein) , welke  in  de  laatste  tijden  veelvuldig  en  met  vrucht 
gebruikt  zijn.  De  overige  narcotische  middelen,  zoo  als  b.  v. 
het  bilzenkruid , de  belladonna,  het  vingerhoedskruid,  het 
blaauwzuur,  enz.,  zijn  niet  alleen  zwakker  in  hunne  beda- 
rende , krampstillende  werking , maar  zij  werken  allen  ook 
minder  onmiddellijk  op  de  baarmoeder,  en  verdienen  uit  dien 
hoofde  ook  minder  aanbeveling ; intusschen  zal  men  aan  deze 
middelen  , inzonderheid  bij  slepende  baarmoederbloedingen , in 
enkele  gevallen , naar  gelang  van  derzelver  eigenaardige  wer- 
kingen , de  voorkeur  geven , en  dan  wel  in  het  algemeen , 
wanneer  men  algemeen  bedarend  en  krampstillend  wil  wer- 
ken , zonder  tevens  de  zamentrekkingen  der  baarmoeder  kracht- 
dadig af  te  stemmen. 

§ 98. 

4)  Prikkelende  middelen  zijn  bij  de  behandeling  der  baar- 
moederbloeding  dikwijls  volstrekt  onmisbaar,  en  wij  hebben 
reeds  boven  aangevoerd , dat  de  door  de  bloedvloeiing  te  weeg 
gebragte  zwakte  spoedig  tot  zulk  eene  aanzienlijke  hoogte  kan 
klimmen , dat  het  stillen  der  bloedvloeiing  niet  genoegzaam 
het  hiervan  afhangend  gevaar  uit  den  weg  neemt , en  het 
noodzakelijk  wordt  , de  bestaande  zwakte , ten  minste  voor 
het  oogenblik , door  prikkelende  middelen  weg  te  nemen. 
Wanneer  bj  de  passive  bloedvloeijingen  de  werkzaamheid  der 
baarmoeder  zeer  afgestemd  is  en  de  bloeding  zelve  van  den 
verlamden  toestand  afhankelijk  blijkt  te  zijn,  vervullen  zelfs  de 
prikkelende  middelen  de  gewigtigste  aanwijzingen  tot  stilling 
van  het  bloedverlies , tot  welk  einde  zij  ook  dikwijls  met  de 
zamentrekkende  middelen  verbonden  worden  , wier  werkzaam- 
heid zij  dan  in  eene  hooge  mate  zullen  bevorderlijk  zijn.  De 
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hiertoe  behoorende  middelen  zijn:  de  liquor  cornu  cervi  suc- 
cinatus , de  aethers  , de  spiritus  nitri  dulcis , de  ammonia  eau- 
stica , de  valeriaan , inzonderheid  de  tinctura  valerianae  aetherea 
en  het  oleurn  valer.  aeth.  , de  tinct.  castorei , tinct.  am- 
brae , het  bevergeil , de  kamfer  en  de  muskus , en  zelfs  de 
phosphorus  tot  § — $ grein  in  aether  opgelost,  of  met  zoete- 
amandelolie  en  Arabische  gom  afgewreven.  Men  moet  zich 
echter  wachten , om  deze  middelen  in  die  gevallen  aan  te 
wenden , waarin  van  dezelve  eene  vermeerdering  van  de  bloed- 
vloeiing te  wachten  is,  daar  zij  anders  niet  dan  nadeelige 
gevolgen  zullen  hebben. 

§ 99. 

5)  De  braakmiddelen  zijn  ook  hij  de  behandeling  der 
baarmoederbloeding  aanbevolen , zoo  als  door  Hippocrates  , 
Stoll  , Fincke,  Cullen,  Leroy,  Gardien,  en  inzonderheid 
door  S.  G.  Vogel.  Terwijl  het  grootste  aantal  geneesheeren 
de  uitputting  bij  het  braken  vreest,  beweert  de  laatste,  dat 
men  voor  de  aangewezene  braakmiddelen  niet  behoeft  beducht 
te  zijn  ; zij  veroorzaken  gemeenlijk  bij  zwangeren  niet  alleen 
geene  miskraam  en  vermeerderen  de  bloedvloeijing  niet , maar 
het  bloeden  houdt  veeleer  dikwijls  gedurende  het  braken  plot- 
ling  op;  het  komt  hem  bij  de  braakmiddelen  voldoende  voor, 
dat  geene  ware  tegenaan  wij  zingen  ze  verbieden  en  uit  den  ge- 
beden zamenhang  der  omstandigheden  geene  bestaande  prik- 
keling in  den  bovenbuik  op  te  maken  is.  De  werking  der 
braakmiddelen  in  volle  dosis  hangt  voornamelijk  van  de  ver- 
wijdering van  gastrische  onzuiverheden  en  de  hierdoor  opge- 
wekte prikkeling  af,  en  in  refracta  dosi  door  opwekking  en 
afleiding,  welke  zich  somtijds  nuttig  betoont.  Echter  is  deze 
laatste  werking  minder  standhoudend,  en  altijd  moet  men  vree- 
zen  , dat  ae  opgewektheid  van  de  maag  zich  verder  zal  uit- 
breiden, en  de  baarmoeder  sympathisch  aantasten.  Wij  moeten 
dus,  wanneer  wij  de  veelsoortige  nadeelen , die  de  braakmid- 
delen kunnen  te  weeg  brengen , overwegen , als  ons  gevoelen 
opgeven  , dat  wij  bij  baannoederbloedingen  alleen  dan  tot  de- 
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zelve  mogen  overgaan,  wanneer  zij  ten  stelligste  aangewezen 
zijn , wanneer  namelijk  onzuiverheden  in  de  maag  aanwezig 
zijn , en  deze  eenen  stelligen  invloed  op  de  bloeding  hebben ; 
maar  altijd  moet  men  daarbij  ook  de  mogelijke  nadeelen  in 
het  oog  houden,  en  deze  in  verhouding  tot  het  gevaar,  dat 
van  de  onzuiverheden  afhangt , overwegen.  Bij  slepende  bloed- 
vloeiingen, die  uit  verstoppingen  in  den  onderbuik  ontstaan, 
en  waarbij  een  meer  torpide  toestand  aanwezig  is , zoodat  men 
geene  te  sterke  prikkeling  van  de  maag  behoeft  te  duchten , 
schijnen  de  braakmiddelen  in  volle  of  kleine  giften  ook  aange- 
wezen , daar  zij  hier  het  werkzaamst  de  oorzaak  der  bloeding 
wegnemen , zonder  op  deze  zelve  nadeelig  te  werken.  Men 
moet  echter  hier  ook  altijd  daarop  letten  , dat  men  de  overmaat 
van  prikkeling  niet  overschrijde,  daar  anders  geene  afleiding 
maar  eene  consensuële  prikkeling  der  baarmoeder  plaats  grijpt. 

§ 100. 

6)  Eenige  bijzonder  aanbevolene  middelen , die  wij  hier  moe- 
ten aanvoeren,  zijn  de  volgende:  Cumpango-Lanquin  ried  bijzon- 
der het  opleggen  eener  oplossing  van  koolzure  ammonia  op  de 
benedenbuiksstreek  aan.  Porta  gaf  looistof  tot  twee  grein,  om 
de  2 uren  in  poeder,  drie  tot  vier  dagen  lang.  Reil  prees  vol- 
gens Bishopinck.  een  middel  uit  gebrand  kopervitriool , draken- 
bloed en  wijngeest.  Bij  Astruc  vindt  men  verschillende  zaken 
opgegeven , die  niet  dan  door  de  walging , die  zij  verwekken  , 
konden  werken,  zoo  als  de  toediening  van  het  gedroogde  bloed 
der  zieke  , de  aanwending  van  gebrande  menschenbeenderen , 
het  dragen  eener  gedroogde  padde  op  den  hartkuil , het  aanra- 
ken  van  een  lijk,  en  andere  bijgeloovige  zaken.  Johnson  verze- 
kert , dat  het  gebruik  van  terpentijnolie , in  verbinding  met  won- 
derolie, in  twee  gevallen  van  baarmoederbloedingen  gedurende 
de  zwangerschap  zeer  veel  dienst  gedaan  heeft.  (The  Philadel- 
phia Journal  of  medical  and  physical  Sciences,  "Vol.  VIII,  N°. 
11,  1824).  Hauff  roemt  tegen  de  overmatige  bloedingen  na 
overhaaste  bevallingen , wanneer  de  verloste  vrouw  koud , bleek , 
noch  pols-  noch  hartslag  voelbaar  is,  en  de  oogen  gesloten 
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zijn,  den  muskus  alle  kwartier  of  halve  uren  tot  zes  en  acht 
grein  aan  (Medicinisches  Conversationshlatt , herausg.  von  Hohn- 
baum u.  Jahn.  ‘1832 , N°.  3).  Evrat  sloeg  voor  om  een 
geschilden  citroen  in  de  baarmoeder  te  leggen. 

§ 101. 

7)  Het  gebruik  van  uitwendige  middelen  is  bij  de  bloed- 
vloeiingen uit  de  baarmoeder  van  het  hoogste  gewigt,  en  dat 
zoowel  omdat  deze  het  snelst  en  onmiddellijk  de  bloeding 
kunnen  stillen , als  ook  omdat  zij  dikwijls  bij  gewigtige  alge- 
meene  toevallen  alleen  oogenblikkelijk  bruikbaar  zijn,  en  ge- 
meenlijk ook  het  gemakkelijkst  en  spoedigst  kunnen  aange- 
bragt  worden.  De  uitwendige  middelen  moeten  naar  den  toe- 
stand, waarin  de  baarmoeder  verkeert,  gekozen  worden,  en 
de  zwangerschap,  de  haring  en  het  kraambed  maken  in  dit 
opzigt  een  gewigtig  onderscheid ; wij  zullen  dezelve  hier  even- 
wel alleen  beschouwen  voor  zoo  ver  zij  bij  de  bloedvloeiingen 
der  onbezwangerde  baarmoeder  bruikbaar  zijn , en  hunne  be- 
trekking tot  de  zwangerschap  enz.  slechts  kort  aanduiden. 

§ 102. 

a)  Wrijvingen  van  den  onderbuik  in  de  streek  der  baar- 
moeder. De  bedoeling  daarvan  bestaat  voornamelijk  in  de  op- 
wekking van  zamentrekkingen  der  baarmoeder,  en  men  zal 
dit  niet  anders  bereiken , dan  wanneer  de  baarmoeder  uitgezet 
en  boven  de  schaambeensvereeniging  gerezen  is.  Zij  komen  dus 
vooral  te  pas  bij  de  bloedingen  dadelijk  na  de  bevalling,  en 
kunnen  in  den  niet  bezwangerden  toestand  alleen  dan  aanbe- 
volen worden , wanneer  de  baarmoeder  door  een  vreemd  lig— 
chaam,  b.  v.  door  eenen  polyp , uitgezet  is,  en  zich  in  eenen 
veislapten  toestand  bevindt,  de  bloeding  aanzienlijk  is , en  eene 
snelle  opwekking  van  zamentrekkingen  wenschelijk  wordt.  On- 
der andere  omstandigheden  kunnen  inwrij vingen  van  den  on- 
deibuik  bij  bloedingen  uit  de  onbezwangerde  baarmoeder  zich 
zelfs  nadeelig  betoonen ; zij  kunnen  niets  bijdragen  tot  de  slui- 
ting van  de  vaten  der  baarmoeder,  en  zullen  door  prikkeling 
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van  den  onderbuik  de  bloedophoopingen  naar  dit  deel  ver- 
hoogen,  en  aldus  de  bloeding  vermeerderen, 

§ 103. 

b ) De  aanwending  der  uitwendige  koude , tot  welk  einde 
omslagen  van  koud  water,  of  van  sneeuw,  gestooten  ijs,  op- 
lossingen van  ammoniakzout , keukenzout  op  den  buik  of  de 
teeldeelen  aangewend  worden  , ijs  in  de  scheede  gebragt  wordt , 
inspuitingen  van  koud  water  in  de  scheede  of  de  baarmoeder 
verrigt  worden  , is  zoo  algemeen  tot  stilling  van  de  baarmoe- 
derbloedingen  gebruikelijk,  en  onder  het  volk  zoo  bekend,  dat 
de  omstanders,  nog  voordat  de  geneesheer  er  bijkomt,  bij 
iedere  aanzienlijke  bloeding  tot  deze  behandeling  de  toevlugt 
nemen,  en  het,  gelijk  Dewees  zich  uitdrukt,  inderdaad  den 
naam  des  geneesheers  zou  schaden  , zoo  hij  de  koude  bij  baar- 
moederbloedingen  onaangewend  liet.  Evenwel  verdient  zij  niet 
zulk  eene  algemeene  aanwending , en  het  kon  den  geneesheeren 
niet  ontgaan,  dat  zij  zich  somwijlen  nadeelig  betoonde  , zoodat 
bijna  alle  nieuwere  geneesheeren  tegen  de  empirische  aanwen- 
ding van  dit  geneesmiddel  spreken , zoo  als  Haase  , Schmidt- 
muller,  Wigand,  Stein,  Yelpeau  , d’Oütrepont  en  anderen. 
Het  is  slechts  te  betreuren,  dat  de  gevoelens  over  dit  zoo  veel- 
vuldig gebruikt  middel  verschillen,  en  dat  men  diensvolgens 
geene  algemeene  regelen  kan  opgeven.  Volgens  Ramsbotiiam 
zal  de  koude  slechts  met  groote  voorzigtigheid  gebruikt  mo- 
gen worden , inzonderheid  bij  eenen  uitgeputten  toestand  der 
vrouw , en  gemeenlijk  zou  eene  voorbygaande  aanwending  daar- 
van nuttiger  zijn  dan  eene  aanhoudende.  Yolgens  Burns  is 
het  gebruik  van  de  koude  slechts  zoo  lang  dienstig  , als  eene 
overmatige  werkzaamheid  der  vaten  en  een  versnelde  bloeds- 
omloop aanwezig  is  ; wanneer  deze  toestanden  zijn  weggeruimd  , 
kan  ook  de  verdere  aanwending  der  koude  niet  anders  dan 
schadelijk  wezen,  zoo  ook  wanneer  zij  pijn  of  aanhoudende  koude 
huiveringen  veroorzaakt.  Dewees  zegt  ook,  dat  de  werkzaam- 
heid der  koude  voornamelijk  door  den  invloed  op  het  vaatstel- 
sel, welke  bedarend  is,  wordt  voortgebragt ; is  dit  verkregen, 
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dan  is  de  verdere  aanwending  der  koude  altijd  zeer  twijfel- 
achtig, ten  minste  zal  haar  nut  slechts  zeer  gering  zijn.  Vel- 
peau  vreest  van  de  aanwending  der  koude  baarmoederontste- 
king  en  andere  ontstekingen , en  geeft  op , dat  Pezerat  en 
andere  schrijvers  voorbeelden  van  dien  aard  mededeelen.  An- 
dere nadeelige  werkingen  heeft  men  haar  inzonderheid  in  de 
zwangerschap  toegeschreven;  zij  zou  hier  de  baringswerkzaam- 
heid  bij  een  langer  gebruik  afstemmen , en  de  uitdrijving  van  het 
in  de  baarmoeder  bevatte  verhinderen ; hare  nadeelige  werking 
zou  zich  dus  tot  de  plotselinge  onderdrukking  der  bloedvloei- 
jing , waardoor  stilstand  des  bloeds  in  de  vaten  en  bloedophoo- 
pingen  naar  andere  deelen  zouden  kunnen  veroorzaakt  worden, 
en  tot  de  prikkeling  des  zenuwstelsels , dat  hierdoor  tot  kram- 
pen enz.  aangezet  wordt , bepalen.  Intusschen  zijn  deze  na- 
deel en  geenszins  zoo  standvastig , als  verscheidene  schrijvers  ge- 
looven  , en  het  nut  van  de  koude  is  zoo  aanzienlijk , dat  het 
ons  volstrekt  noodzakelijk  voorkomt,  de  omstandigheden,  die 
bij  de  aanwending  van  de  koude  in  aanmerking  komen , naauw- 
keuriger  te  overwegen , deels  om  de  aanwijzingen  voor  dezelve 
naauwkeuiïger  op  te  geven,  deels  om  door  de  verschillende 
manier  van  aanwending  derzelve  de  mogelijke  nadeelen  te  ver- 
hoeden. Deze  omstandigheden  zijn  de  volgende:  1)  De  warm- 
tegraad  van  het  water.  2)  De  sterkere  of  zwakkere  bevoch- 
tiging der  aangewende  compressen.  3)  De  meer  veelvuldige 
meer  zeldzame  vernieuwing  der  compressen  of  der  andere 
voermiddelen  van  de  koude.  4)  De  duur  van  de  aanwending 
dei  koude.  5)  De  plaats , waar  zij  aangebragt  wordt.  6)  De 
grootere  of  kleinere  oppervlakte , waarop  de  koude  onmiddellijk 

werkt.  7)  De  verschijnselen  der  baarmoederbloeding  en  het 
gestel  der  zieken. 

De  weiking  der  koude  is  in  het  algemeen  de  volgende : 1) 
2 j werkt  door  den  eersten  indruk  prikkelend  op  het  zenuw- 
stelsel, en  deze  prikkeling  kan  tot  krampen  klimmen.  Echter 
,u'Hu  ^eze  invloed  alleen  door  de  plotselinge  werking  van  eene 
zeer  sterke  koude  te  weeg  gebragt,  en  komt  dus  des  te  ster- 
Acr  uit , hoe  lager  de  warmtegraad  van  het  water  is , en  hoe 


UK  UKOEUVLOElJINäEN  »11'  ‘>E  UaaUMUËUEK. 


199 


sneller  de  vernieuwing  daarvan  geschiedt.  De  eerste  werking 
der  koude  is  echter  voorbijgaande  , en  klimt  slechts  in  de  zeld- 
zaamste gevallen  lot  eene  gevaarlijke  hoogte ; zij  wordt  dooi- 
de meeste  schrijvers  hoofdzakelijk  gevreesd.  2)  Eene  duurzame 
koude  brengt  nu  het  eerst  eene  zamentrekking  der  bewerk- 
tuigde weefsels  te  weeg , waardoor  de  vaten  zich  sluiten  en  de 
bloeduitvloeijing  verminderd  wordt.  3)  De  koude  bevordert  de 
stolling  des  bloeds , en  kan  hierdoor  tot  stilling  der  bloeding 
bijdragen.  4)  Zij  vermindert  voor  het  oogenblik  den  aandrang 
van  bloed  naar  die  deelen  , waarop  zij  aangewend  wordt.  5) 
Wordt  echter  de  koude  langen  tijd  duurzaam  aangewend , dan 
bewerkt  zij  vooral  bij  zwakkelijke,  gevoelige  personen  ligt  eenen 
verlammingstoestand , doordien  de  organische  verrigtingen  be- 
lemmerd worden  en  het  deel  als  verstijfd  blijft  liggen.  liet 
nadeel  van  de  aanwending  der  koude  kan  dus  op  tweederlei 
wijzen  voortgebragt  worden:  bij  zenuwachtige  voorwerpen  kan 
de  plotselinge  indruk  tot  krampachtige  toestanden  aanleiding 
geven  ; bij  volbloedige  tot  bloed ophoopingen  naar  andere  dee- 
len , en  de  langdurige  aanwending  van  eenen  sterken  graad  van 
koude  kan  paralytische  toestanden  te  weeg  brengen. 

De  nuttige  werkingen  der  koude,  die  men  bedoelen  moet, 
vertoonen  zich  voornamelijk  dan,  wanneer  de  warmtegraad 
naar  gelang  van  de  grootere  of  geringere  zamentrekkingskracht 
der  organische  weefsels  meer  of  minder  laag  is,  wanneer  de 
koude  zoo  kort  mogelijk  bij  de  bloedende  vaten  aangewend 
wordt , waardoor  de  stolling  des  bloeds  sneller  tot  stand  komt , 
en  wanneer  zij  op  eene  groote  oppervlakte  werkt,  zoodat 
de  aandrang  van  bloed  verminderd  wordt.  Bhjlt  het  water 
lang  met  het  ligchaam  in  aanraking,  en  wordt  de  verdamping 
van  hetzelve  door  het  bedekken  der  compressen  met  gewast 
linnen  enz.  verhinderd,  dan  neemt  het  de  lichaamswarmte 
aan,  de  verschijnselen  van  terugwerking  in  de  bewerktuiging 
komen  op,  het  zenuwstelsel  wordt  op  eene  regelmatige  wijze 
weder  werkzaam,  en  alleen  de  zamentrekking  det  organische 
weefsels  en  de  stolling  des  bloeds  blijven , ofschoon  in  eene  ge- 
ringere mate,  over.  Wordt  de  koude  slechts  kort  aangewend 
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en  dan  geheel  verwijderd  , dan  komen  voornamelijk  de  teeke- 
nen  'an  terugwerking  te  voorschijn , het  bloed  stroomt  naar 
de  verkoelde  oppervlakte  toe,  en  het  zenuwstelsel  vertoont 
eene  grootere  kracht.  Zij  zullen  echter  daardoor  verminderd 
worden  , dat  de  indruk  der  koude  dikwijls , maar  telkens  slechts 
m eenen  geringeren  graad,  verminderd  wordt.  Voorts  moet 
daarop  nog  de  aandacht  gevestigd  worden , dat  de  verschijn- 
selen der  terugwerking  altijd  het  eerst  op  de  oppervlakte, 
waarop  de  koude  onmiddellijk  werkt,  te  voorschijn  komen, 
en  zich  van  hier  op  de  uitwendige  deelen  verbreiden.  Naar 
deze  opgave  moet  men  de  gevallen  bepalen , waarin  het  koud 
water  kan  aangewend  worden.  De  bloeding  zelve  maakt  hare 
aanwending  m alle  gevallen  wenschelijk;  alleen  wanneer  bij 
zeer  volbloedige  sterke  voorwerpen  eene  baarmoederbloeding 
voorkomt , moet  men  vreezen , door  de  te  plotselinge  onder- 
‘tu  lng  der  uitvloeijing  bloedophoopingen  naar  meer  edele 

. eC  e"  °f  te  'vekkcn » 200  als  ook  bij  vochtophoopingen  in  de 
baarmoeder  deze  door  de  koude  slechts  vermeerderd  worden. 

7 "let  ,Zeer  aanzienliJke  bloedvloeiingen  is  de  koude  onnoo- 
‘g , en  daar  zij  altijd  met  eenig  gevaar  gepaard  gaat , late  men 
baar  hier  liever  na.  Overigens  rigte  men  den  warmtegraad 
en  den  duur  der  aanwending , als  ook  de  wijze  van  haar  ge- 
«nik  naar  de  individualiteit  der  zieke  en  de  aanwezige  ziekte- 
verse ijnse  en  m.  Wanneer  zij  desniettemin  bij  acute  bloed- 

,noodzatel«k  wordt’ la!e  men  niet  na> eerst  e“e 
‘ -erkling  te  verngten,  kieze  eenen  niet  al  te  lagen  warmte- 
bad , en  wende  de  koude  slechts  op  eene  kleine  oppervlakte 

:ri  S ,ZiCh  ‘en  ?inSte  en  de  stilstaande 

vochten  weder  in  omloop  komen.  Bij  zwakkelijke,  torpide 

werklaaTnheid  °idt  dT  ^ kn8duri&e  "'«Wog  der  koude  de 

neer  d kt  “ " ^ Sterk  a%<^cl , inzonderheid  wan- 

neer de  koude  te  aanzienlijk  is,  en  dan  kunnen  er  zich  spoe- 

'J  Paral7sche  toestanden  ontwikkelen;  hier  kieze  men  dus 
s echts  eene  matige  koude,  zette  de  koude  omslagen  dik- 
'I  - geieel  ter  zijde,  en  vernieuwe  ze  dan  weder,  om  aldus. 
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als  het  ware  , altijd  eenen  vernieuwden  verlevendigenden  prik- 
kel aan  te  wenden.  Bij  zeer  prikkelbare  voorwerpen , bij  welke 
krampachtige  toevallen  te  vreezen  zijn  , wende  men  niet  dade- 
lijk de  hooge  graden  van  koude  aan , maar  ga  eerst  langzaam 
tot  dezelve  over.  Dikwijls  worden  bier  slechts  matig  natte 
compressen  van  eenen  middelbaren  warmtegraad , die  men  lang 
laat  liggen , verdragen.  Echter  kan  de  hevigheid  der  ziekte 
alle  andere  bedenkingen  verbieden  , en  wanneer  de  bloeding 
reeds  zoo  aanzienlijk  is,  dat  ieder  verder  bloedverlies,  al  is 
het  ook  gering,  voor  het  leven  der  zieke  gevaarlijk  kan  wor- 
den, moet  men  zelfs  onder  de  ongunstigste  vooruitzigten  de 
koude  in  de  sterkste  graden  aanwenden , om  spoedig  eene  stol- 
ling des  bloeds  en  eene  toesluiting  der  vaten  te  weeg  te  bren- 
gen en  den  aandrang  van  bloed  naar  de  baarmoeder  te  ver- 
minderen. Het  zachtst  werken  in  koud  water  gedoopte  op  den 
onderbuik  en  de  uitwendige  teeldeelen  gelegde  compressen ; 
wil  men  de  koude  versterken  , dan  legge  men  des  winters 
sneeuw  of  ijs  daarop  , en  voege  des  zomers  keukenzout  of  am- 
moniakzout  bij  het  water.  De  aanwending  van  koude  op  de 
baarmoeder  zelve  geschiedt  door  het  inbrengen  eener  in  koud 
water  gedoopte  spons , in  plaats  waarvan  men  ook  kleine , 
met  koud  water  nat  gemaakte  lappen  in  de  scheede  kan  bren- 
gen 5 krachtiger  werken  koude  inspuitingen  in  de  scheede  of 
de  baarmoeder , en  des  winters  het  inbrengen  van  kleine  stuk- 
jes ijs,  welke  laatste  handelwijzen  echter  de  grootste  voorzig- 
tigheid  vereischen.  Het  opgieten  van  koud  water  uit  de  hoogte 
kunnen  wij  alleen  dan  aanraden , wanneer  de  zwakte  zoo  hoog 
geklommen  is,  dat  alle  terugwerking  bij  de  eenvoudige  aan- 
wending van  koude  onmogelijk  blijkt  te  zijn  ; maar  het  mag 
ook  dan  niet  te  lang  worden  voortgezet , en  zal  door  eene 
steeds  hernieuwde  prikkeling  zeer  werkzaam  zijn , en  spoedige 
hulp  aanbrengen.  Hier  is  het  ons  doel,  krachtdadig  piikkelend 
te  werken  , zonder  het  vaatstelsel  te  zeer  op  te  wekken.  Men 
legge  hierbij  de  vrouw,  met  hoog  geplaatste  billen,  liefst  op 
een  kraamkussen  , bedekke  de  voeten  en  het  bovenlijf  met  dunne 
wollen  dekens , en  late  alleen  den  buik  vrij  ; onder  de  vrouw 
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legge  men  een  groot  stuk  gewast  linnen  , waar  het  water  behoor- 
lijk van  kan  afloopen  ; zoodra  men  met  de  begietingen  ophoudt  „ 
legge  men  de  vrouw  behoorlijk  droog.  Men  moet  over  het  geheel 
zorg  dragen , dat  de  zieke  bij  de  aanwending  der  vochtige  koude 
niet  verder  nat  gemaakt  worde , dan  volstrekt  noodig  is  , omdat 
haar  toestand  anders  verergerd  wordt.  Men  make  de  omslagen 
dus  nimmer  zoo  nat , dat  het  water  sterk  afloopt , bedekke  ze 
met  drooge  doeken , opdat  de  dekens  niet  nat  wrorden  , en 
legge  gewast  linnen  op  het  bed , dat  na  het  wegnemen  der 
koude  omslagen  ook  kan  verwijderd  worden , zoodat  de  zieke 
nu  geheel  droog  ligt.  De  aanwending  der  koude  zette  men  niet 
langer  voort,  dan  noodzakelijk  is.  Wanneer  bij  eenen  zeer 
lagen  graad  van  de  temperatuur  de  bloeding  verminderd  is  of 
geheel  ophoudt , legge  men  nog  eenige  koude  compressen  aan , 
en  late  aldus  de  koude  van  lieverlede  bedaren;  zoo  men  in 
het  begin  dadelijk  slechts  eene  matige  koude  aangewend  heeft , 
verwissele  men  later  de  compressen  zeldzamer.  Wanneer  eene 
spons  of  een  linnen  lapje  in  de  scheede  gebragt  is , neme  men 
dit  eerst  weg  , nadat  de  bloeding  lang  stilgestaan  heeft , om 
niet  op  nieuw  eene  werktuigelijke  beleediging  der  vaten  te 
weeg  te  brengen.  Burns  geeft  den  raad , om  bij  baarmoeder- 
bloedingen  de  dijen  en  de  groote  oppervlakten  van  den  romp 
met  koud  water  te  wasschen ; deze  wasschingen  zullen  in  vele 
gevallen  en  inzonderheid  bij  meer  gevoelige  voorwerpen , bij 
welke  de  koude  omslagen  niet  verdragen  worden , werkzaam 
zijn,  en  bovendien  altijd  derzelver  nut  vermeerderen.  Dewees 
raadt,  gedurende  het  gebruik  der  koude  omslagen  op  den  buik, 
ue  voeten  en  de  dijen  te  verwarmen,  en  inzonderheid  dan, 
wanneer  de  voeten  zeer  koud  zijn.  Wij  kunnen  dit  alleen  dan 
aanraden,  wanneer  bij  zeer  prikkelbare  of  zeer  torpide  voor- 
eipen  de  bloedophoopingen  naar  de  baarmoeder  zeer  sterk 
zijn , en  wij  eene  zeer  krachtige  afleiding  derzelve  bedoelen. 
Bij  Aolbloedige  personen  zal  het  verwarmen  der  voeten  ligt  de 
tegenovei gestelde  werking  hebben,  en  de  opgewektheid  des 
vaatstelsels  versterken.  In  plaats  van  de  begietingen  heeft  men 
in  de  laatste  tijden  ook  de  aanwending  der  opstijgende  douche 
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jaangeraden ; deze  past  echter  bij  aanzienlijke  bloedingen  reeds 
daarom  niet,  omdat  men  de  vrouw  nooit  in  eene  regtslandige 
Ihouding  mag  brengen.  Echter  zou  het  gebruik  daarvan  van 
aneer  gewigt  kunnen  zijn  in  slepende  baarmoederbloedingen , 
ihoewel  men  ook  hierbij  zeer  voorzigtig  moet  te  werk  gaan  , 
omdat  zij  prikkelend  en  aanlokkend  werken , en  de  bloeding 
ligt  kunnen  vermeerderen ; zij  passen  daarom  alleen  bij  zeer 
torpide  voorwerpen , bij  welke  stilstanden  des  bloeds  in  de  va- 
ten de  oorzaak  der  bloeding  uitmaken , en  de  kracht  van  den 
bloedsomloop  dus  verhoogd  moet  worden.  Bij  slepende  baar- 
moederbloedingen uit  zwakte  zgn  de  zitbaden  aanbevelenswaar- 
dig ; echter  moeten  deze  ook  met  voorzigtigheid  aangewend 
worden. 


§ 104. 

c)  Het  aanwenden  van  uitwendige  warmte  is  slechts  door 
weinige  schrijvers  aangeraden  ; wij  houden  haar  ook  bij  sterke 
baarmoederbloedingen  voor  ondoelmatig,  omdat  hare  weiking 
altijd  twijfelachtig  is,  en  wij  met  dergelijke  middelen  nimmer 
den  kostbaren  tijd  mogen  verspillen.  Ook  zijn  de  aanwijzin- 
gen voor  de  uitwendige  warmte  verschillend  opgegeven:  zoo 
wdl  Dewees  de  vrouw  bij  groote  uitputting  een  warmen  deken 
of  een  of  ander  gewarmd  voorwerp  op  den  buik  leggen,  en 
Ulsamer  gelooft , dat  bij  eenen  aanleg  tot  krampen , of  groote 
gevoeligheid,  de  warme  stovingen  uit  specerij  achtige  kruiden 
en  het  opleggen  van  gewarmde  , met  vloeibare  prikkelende  mid- 
delen bevochtigde  doeken  veel  meer  dienst  doen,  dan  het  ge- 
bruik der  koude  omslagen.  Wij  kunnen  echter  in  het  alge- 
meen niet  ter  gunste  der  uitwendige  warmte  spreken;  zij  za 
vaak  alleen  het  bloed  naar  de  onderbuiksingewanden  leiden , 
en  evenzoo  bij  bestaande  zwakte  en  langdurige  aanwending 
derzelve  verslappend  werken  en  hierdoor  den  toestan  er 
zieken  verergeren.  Wij  kunnen  ze  als  een  palliatief  middel 
alleen  dan  aanraden,  wanneer  er  een  ontstekmgaeht.ge  oi 
krampachtige  toestand  der  baarmoeder  aanwezig  is , en  mogen 
haar  dan  altijd  slechts  tijdelijk  aanwenden. 
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§ 105. 

d)  Uitwendige  prikkelende  middelen  zijn  veelvuldig  bij  baar- 
moederbloedingen  gebruikt,  en  verdienen  ook  inderdaad  wel 
de  opmerkzaamheid ; zij  kunnen  tot  een  tweeledig  doel  ge- 
bruikt worden.  Yooreerst  wirken  zij  prikkelend  en  zamentrek- 
kend  op  de  baarmoeder,  en  zijn  in  dit  opzigt  vooral  bij  de: 
bloedvloeiingen  der  kraamvrouwen  aanbevelenswaardig , wan- 
neer wij  bij  eenen  toestand  van  groote  zwakte  ten  allerspoe- 
digste eene  herstelling  der  krachten  en  eene  zamentrekking  der 
baarmoeder  willen  te  weeg  brengen.  Men  heeft  tot  dit  einde 
het  opdroppelen  der  aethersoorten , der  geestrijke  tincturen 
enz.  aangeraden.  Gewigtiger  zijn  de  uitwendige  prikkelende 
middelen , voor  zoover  door  dezelve  eene  afleiding  moet  be- 
werkt worden.  Zoowel  bij  acute  als  bij  slepende  baarmoeder- 
bloedingen  moet  het  dikwijls  wrenschelijk  zijn,  de  prikkeling, 
die  in  de  teeldeelen  huisvest,  door  prikkeling  van  de  huid  te 
verwijderen,  of  de  rigting  des  bloeds  naar  de  baarmoeder,  en 
ziekelijke  stoffen,  die  dezelve  aangetast  hebben,  af  te  leiden. 
De  te  dien  einde  aanbevolene  middelen  zijn : hand-  en  voet- 
baden, mostaardpappen , fontanellen,  drooge  koppen  , sterke 
wrijvingen  van  de  armen  en  beenen , en  andere  middelen , die 
de  huid  rood  maken.  Deze  middelen  worden  óf  op  den  buik, 
óf  op  verwijderde  plaatsen  aangewend.  Het  eerste  is  dan  aan- 
bevelenswaardig , wanneer  wij  slechts  eene  opgewektheid  door 
afleiding  snel  willen  wegnemen , en  dan  zijn  de  snel  en  krach- 
tig werkende  middelen  dienstig.  Wil  men  meer  de  rigting 
der  vochten  van  de  baarmoeder  afleiden , dan  prikkele  men 
de  meer  verwijderde  plaatsen  , en  wende , naar  mate  hier  eene 
snellere  of  meer  langzame  werking  noodzakelijk  schijnt,  ster- 
dere  of  zwakkere  middelen  aan.  Yelpeau  spreekt  zeer  ter 
gunste  van  mostaardpappen  tusschen  de  schouderbladen;  hij 
wendde  ze  in  een  groot  aantal  der  verschillendste  gevallen 
aan,  en  o\ ei  tuigde  zich,  dat  zij  met  zeer  weel  vrucht  werk- 
ten.  Hij  wendde  dezelve  in  de  eerste  maanden  der  zwanger- 
schap en  gedurende  de  baring  aan,  en  op  alle  tijden  kwamen 
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de  gunstige  werkingen  derzelve  zeer  duidelijk  uit.  Deze  werk- 
zaamheid van  de  aanwending  der  mostaardpappen  zoekt  Vel- 
peau  uit  ontleedkundige  gronden  te  verklaren  , en  hij  gelooit, 
dat  zij  alleen  daar  schaden  kunnen,  waar  bij  het  bloedveilies 
eene  groote  opgewektheid  aanwezig  is.  Colombat  geeft  ook 
op  , dat  het  zeer  nuttig  is , koppen  of  mostaardpappen  tusschen 
de  schouders  te  plaatsen ; men  zou  alsdan  niet  bezorgd  behoe- 
ven te  zijn , dat  zy  de  bloeding  vermeerderen , hetgeen  dan 
het  geval  kan  zijn,  wanneer  men  ze ‘naar  den  raad  van  Hip- 
pocRATES  en  Galenus  op  de  borsten  aanwendt.  Juisot  lied 
koppen  op  de  beide  armen  aan  ; Hoffman  (De  haemorrhagiis 
gen.  orig,  et  curat.  1697)  de  warme  handbaden.  Volgens  Co- 
lombat moeten  de  afleidingen  naar  boven  niet  dan  met  de 
grootste  voorzigtigheid  gebruikt  worden,  vooral  wanneer  de 
longen  zwak  zijn  en  er  ligt  bloedophoopingen  naar  dezelve 
plaats  grijpen.  Naar  ons  inzien  zijn  afleidende  middelen  op 
verwijderde  plaatsen  alleen  bij  zeer  hevige  bloedvloeiingen 
nuttig  , maar  altijd  slechts  tot  ondersteuning  van  andere  mid- 
delen; zij  moeten  dan  zeer  krachtig  zijn,  en  daar  de  afleiding 
naar  de  onderste  ledematen  altijd  het  eerst  eene  \erergerinCT 
der  bloedvloeiing  doet  vreezen  , zijn  alleen  de  afleidingen  naar 
de  bovenste  ledematen  of  naar  de  borst  en  den  rug  geoor- 
loofd. De  afleiding  naar  de  bovenste  ledematen  is  nooit  zeer 
werkzaam  ; die  naar  de  borsten  is  ten  gevolge  der  medege- 
voeligheid  van  de  borsten  met  de  baarmoeder  aanbevolen; 
maar  in  den  onbezwangerden  toestand  is  deze  niet  zoo  st^r ƒ ’ 
en  in  het  kraambed  moeten  wij  steeds  voor  eene  te  krachtige 
afleiding  naar  de  borst  beducht  zijn ; dus  bl ijlt  de  afleidin^ 
den  rug  als  de  geschiktste  plaats  over,  die  men  dan  ook  onder 
de  reeds  boven  vermelde  omstandigheden  zal  aanwenden. 

§ 106. 

e)  De  aanwending  der  uitwendige  zamentrekkende  middelen 
wordt  óf  met  de  koude  verbonden  , óf  er  worden  alleen  za- 
mentrekkende middelen  gebruikt.  In  het  eerste  geval  moeten 
zij  de  werking  der  koude  versterken , en  in  het  laatste  zou  en 
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zij  alleen  door  zamentrekking  der  vaten  werken.  Bij  hevige 
bloedvloeiingen , bij  welke  de  aanwending  eener  strenge  koude: 
slechts  tijdelijk  noodzakelijk  is , kan  de  toevoeging  van  zamen- 
trekkende  middelen  slechts  weinig  wraarde  hebben;  bij  gerin- 
gere en  inzonderheid  bij  slepende  bloedvloeijingen , waarbij 
men  geen  zeer  lagen  graad  van  koude  kan  aanwenden , zijn 
deze  middelen  zeer  aanbevelenswaardig ; bij  de  slepende  baar- 
moederbloedingen  dragen  zij  ook  tot  het  toongeven  aan  het 
verslapt  baarmoederweefsel  bij  , en  zijn  reeds  uit  dien  hoofde 
doelmatig.  Het  veelvuldigst  bezigt  men  hier  azijn ; hij  wrordt 
met  water  gemengd , en  dan  als  omslag  op  de  uitwendige  teel- 
deelen , of  met  eene  spons  of  doeken  op  de  baarmoeder  zelve 
aangelegd.  In  de  meer  slepende  gevallen , en  wanneer  men 
de  verslapping  van  het  baarmoederweefsel  verhelpen  wil,  ge- 
bruikt men  inspuitingen  van  afkooksels  of  oplossingen  van  za- 
mentrekkende  middelen,  zoo  als  van  granaatwortelbast , van 
galnoten  , van  aluin , van  delfstoffeiijke  zuren , van  eikenbast , 
van  kina  , salie , goudglit-azijn  , ijzer-  en  zinkbereidingen  , zwa- 
velzuui  zilver  enz.  Echter  is  ook  bij  deze  middelen  eene  naauw- 
keurige  onderscheiding  van  het  geval  noodig , omdat  zij  alleen 

bij  de  bloedvloeiing  uit  atonie  der  baarmoeder  mogen  aange- 
wend worden. 

§ 107. 

f)  He  aanwending  van  drukking  bij  baarmoederbloedingen 
kan  bij  de  onbezwangerde  baarmoeder  niet  plaats  grijpen,  daar 
dit  deel  hier  in  de  bekkenholte  verborgen  en  voor  drukking 
ontoegankelijk  is ; zij  komt  inzonderheid  bij  de  bloedvloeijingen 
der  kraamvrouwen  in  aanmerking,  en  zal  aldaar  uitvoeriger 
eliandeld  worden.  Hier  zullen  wij  aan  voeren , dat  men  aan* 
geraden  heeft , vast  aangehaalde  banden  om  de  ledematen  te 
leggen,  om  de  bloedingen  te  stillen.  Volgens  Velpea.ii  zou  de 
stoornis  van  den  bloedsomloop , die  hierdoor  wordt  te  weeg 
ge  ragt,  en  waarop  Robinson  en  Botogert  in  latere  tijden 
e aandacht  bepaald  hebben , de  werkzaamheid  van  deze 
Handelwijze  kunnen  bewijzen,  en  men  zou  haar  alleen  daar- 
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om , maar  ten  onregte  , hebben  verworpen , omdat  Leake  en 
Hamilton  zich  daarvan  tot  opwekking  van  den  stondenvloed 
bedienden.  Naar  onze  meening  zijn  de  gevolgen  dezer  behan- 
deling te  onbevestigd,  dan  dat  wij  haar  zouden  kunnen  aan- 
raden. 

§ 108. 

f)  De  Tampon.  Het  is  natuurlijk,  dat  men  bij  de  bloed- 
vloeijingen  uit  de  baarmoeder  voor  het  bloed  den  weg  naar 
buiten  zoekt  af  te  sluiten,  daar  dit  als  het  natuurlijkste  en 
eenvoudigste  middel  tot  stilling  der  bloedvloeiing  moet  voor- 
komen. Het  lijdt  ook  geen  twijfel , dat  de  tampon  reeds  in 
de  oudste  tijden  gebruikt  is,  en  Hippocrates  (De  mulier.  morb. 
Lib.  ï,  cap.  76),  Moschion  (Gynaec.  de  mul.  morb.  in  Spach, 
c.  20),  Paulus  yan  Aegina  (Lib.  All,  c.  24)  en  Farricius 
Hildanus  (Epist.  39  , ad  Zacchias  etc.)  vermelden  dit  middel 
reeds ; want  de  door  hen  zoo  dikwijls  genoemde  moederringen 
zijn  vast  niet  anders  dan  zulke  tampons , die  men  met  allerlei 
zamentrekkende  middelen  nat  maakte.  Dit  middel  is  ook  nooit 
vergeten  geraakt ; na  Hildanus  vinden  wij  , dat  Trioen  (Obs. 
med.  chir.  p.  49),  Smellie  (De  la  théorie  et  de  la  pratique 
des  accouchem.  etc.  Tom.  II , p.  42) , Ranciiin  (Maladies  des 
femmes  avant , pendant  et  après  l’accouchement)  een  zamen- 
trekkenden  moederring  in  plaats  van  den  tampon  gebruikt  heb- 
ben ; ook  was  de  tampon  ten  tijde  van  de  la  Motie  be- 
kend  , en  Portal  , G.  de  la  Tourette  en  anderen  prezen  de 
werkzaamheid  van  dit  middel.  Maar  bovenal  was  het  Leroux 
(Ant.  Leroux,  Observations  sur  les  pertes  de  sang  chez  les 
femmes  en  couches  et  sur  le  moyen  de  les  guérir.  Dijon  1776, 
1810),  die  op  de  groote  voordeelen  van  dit  middel  in  de 
baarmoederbloeding  de  aandacht  vestigde.  Hij  prijst  het  omdat 
het  eenvoudig  is , niet  veel  tijd  vereischt , en  evenzeer  in  de 
hutten  der  armen  als  in  de  paleizen  der  grooten  gevonden 
wordt.  Hij  bestaat  volgens  hem  daarin  , dat  men  tegen  den 
bloedvliet  met  verscheidene  stukken  linnen,  of  met  henmp  en 
vlas,  eenen  dam  opwerpt,  nadat  men  deze  dingen,  in  zuiveren 
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wijnazijn  gedoopt,  in  de  scheede , en  zelfs  soms,  wanneer  de 
omstandigheden  het  vorderen,  in  de  baarmoeder  brengt.  Hij 
berigt , dat  hij  dit  middel  sinds  13  tot  14  jaren , zelfs  in  ho- 
pelooze  gevallen , met  nut  gebruikt  heeft , en  dat  er  nooit 
eenig  ongemak  na  ontstond.  Aan  hem  zou  dus,  volgens  Ulsa- 
mer  , de  eer  van  de  latere  uitvinding  van  dit  middel  toekomen , 
dat  dan  ook  door  sommigen  het  LEROux’sche  middel  genoemd 
is.  Intusschen  stemmen  niet  allen  deszelfs  doelmatigheid  toe'. 
Demangeon  heeft  met  kracht  tegen  deszelfs  aanwending  gespro- 
ken , zoo  ook  James  (The  Lancet  1828,  Yol.  I,  p.  799), 
Millot  (Supplém.  a tous  les  traités  ac.  Tom.  I , p.  307)  , 
Stewart  (Des  hémorrhagies  uterines , trad.  de  Madme  Boivin) 
bij  placenta  praevia,  Ingilby  (On  uter.  haemorrh.  p.  157), 
die  weinig  vertrouwen  op  dit  middel  heeft.  Echter  is  het 
door  de  meeste  nieuwere  schrijvers  bij  aanzienlijke  baarmoe- 
derbloedingen  gebezigd , en  alleen  de  manier  van  het  aan  te 
wenden , en  de  omstandigheden , waaronder  het  zou  aangewe- 
zen zijn , worden  verschillend  opgegeven. 

Wij  moeten  hier  bij  de  beoordeeling  van  de  werkzaamheid 
des  tampons  deszelfs  aanwending  in  den  zwangeren  toestand 
uitsluiten , omdat  hier  nog  andere  bijzonderheden  daarbij  in 
aanmeiking  moeten  komen,  en  ons  alleen  tot  de  toepassing 
^an  denzelven  bij  baarmoederbloedingen  in  den  onbezwanger- 
den  toestand  bepalen.  De  werking  van  den  tampon  verklaarde 
men  voornamelijk  op  de  volgende  wijze : door  de  toesluiting 
van  den  moedermond  met  den  tampon  wordt  het  bloed,  dat 
uit  de  vaten  geloopen  is,  in  de  baarmoeder  teruggehouden, 
stolt  daar,  en  de  gestolde  bloedklompen  blijven  voor  de  mon- 
den der  bloedvaten  liggen , waardoor  zij  gesloten  worden  en 
iet  vei  der  afvloeijen  van  het  bloed  verhinderen.  De  tampon 
evveikt  den  stilstand  der  bloeding  op  eene  wijze,  die  over- 
eenkomt  met  de  manier,  waarop  de  natuur  voornamelijk  bij 
oedingen  der  niet  zwangere  baarmoeder  ter  genezing  te  werk 
gaat.  Deze  werking,  zal  ook  dan  verschijnen,  wanneer  de 
mpon  niet  onmiddellijk  de  bloedende  vaten  aanraakt,  en  von 
beweeit  daarom  ten  onregte , dat  de  tampon  alleen 
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daar  helpt,  waar  het  bloed  uit  de  scheede  of  uit  den  moeder- 
imond  zelven  komt,  gelijk  ook  Carus  verkeerdelijk  den  tam- 
pon alleen  daar  wil  aanwenden,  waar  de  bloedende  vaatmond- 
jes  zelve  bereikbaar  zijn.  Dit  is  wel  altijd  wenschelijk  ; maar 
de  tampon  zal  ook  daar  door  de  stolling  van  het  bloed  wer- 
ken, waar  door  hem  alleen  de  uitvloeijing  van  bloed  naar  bui  • 
ten  verhinderd  is.  Eene  tweede  werking  van  den  tampon 
moet  alè  zuiver  werktuigelijk  beschouwd  worden , en  wordt 
door  de  drukking , die  de  tampon  op  de  scheede  en  de  baar- 
moeder uitoefent,  te  weeg  gebragt ; deze  kan,  inzonderheid  wan- 
neer eene  zeer  krachtdadige  tamponering  noodig  is , zeer  pijnlijk 
worden,  maar  zal  buitendien  altijd  eene  prikkeling  te  weeg 
brengen,  die  wij,  hoe  gering  zij  ook  zyn  mag,  nooit  over  het 
hoofd  mogen  zien.  Deze  prikkeling  werd  reeds  door  Leroijx, 
Gardien  , LE  Roy  , YVigand  en  anderen  vermeld,  en  komt 
ook  vooral  bij  zwangeren  in  aanmerking.  In  het  algemeen  is 
het  tamponeren  bij  niet  zwangere  vrouwen  met  veel  grooter 
zekerheid  dan  bij  zwangere , barende  en  kraamvrouwen  aan- 
gewend ; men  kan  dus  veel  vroeger  daartoe  overgaan.  De  na- 
deelen , die  hier  door  het  tamponeren  te  weeg  gebragt  wor- 
den, beperken  zich  tot  eene  te  snelle  onderdrukking- der  bloed- 
vloeiing , hetgeen  echter  alleen  bij  zeer  volbloedige  voorwerpen 
en  sterke  opgewektheid  des  vaatstelsels  in  aanmerking  mag  ko- 
men , en  dan  ook , naar  ons  inzien , niet  in  eenen  zoo  hoogen 
graad , als  nieuwere  schrijvers  dit  wel  meenen , en  tot  eene  te 
sterke  drukking  en  prikkeling  der  geslachtswerktuigen , hetgeen 
ook  maar  zelden  te  vreezen  is.  Yoor  eene  bijzondere  bepaling  van 
de  aanw'ending  des  tampons,  moet  men  op  de  manier  om  hem 
aan  te  brengen  en  op  de  hevigheid  en  andere  bijzonderheden 
van  de  bloeding  acht  geven.  Wij  zullen  later  de  verschillende 
tampons  vermelden  ; soms  zal  men  met  dezelve  de  uitvloeijing 
des  bloeds  naar  buiten  gewelddadig  verhinderen , met  hoeveel 
kracht  het  ook  tegen  den  tampon  aandringt;  soms  wordt  het 
bloeds  lechts  gedeeltelijk  teruggehouden,  zoodat  de  scheede  slechts 
langzamerhand  met  gestold  bloed  gevuld  w ordt ; in  andere  ge- 
vallen wordt  eene  krachtdadige  drukking  op  de  baarmoeder  en 
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de  wanden  der  scheede  uitgeoefend ; soms  zal  men  de  uitvloei- 
jing  uit  de  bloedende  vaten  onmiddellijk , soms  en  dikwijls 
eerst  middellijk  kunnen  beletten.  Terwijl  bij  eene  geringe 
bloeding  een  ligt  tamponeren  volkomen  voldoende  is,  moet 
men  bij  zeer  sterke  bloedvloeiingen  de  scheede  met  geweld 
opstoppen  , om  het  bloed  tegen  te  houden.  Bij  de  inacht- 
neming dezer  omstandigheden  zullen  wij  de  aanwending  des 
tampons  naar  de  volgende  bepalingen  moeten  regelen.  1)  Bij 
zeer  hevige  bloedvloeiingen , zoo  lang  deze  een  acuut  karak- 
ter bezitten , is  de  tampon , wanneer  hij  genoegzaam  sterk  zal 
werken,  altijd  een  niet  geheel  ongevaarlijk  middel,  en  het  hier 
noodzakelijk  » tamponnement  forcé”,  zoo  als  Lisfranc  het 
noemt , kan  door  de  hierbij  noodwendige  drukking  tot  stuipen , 
flaauwten  enz.  aanleiding  geven.  Men  moet  zich  dus  in  zulke 
gevallen  meer  op  andere  middelen  dan  op  den  tampon  ver- 
laten , dezen  in  het  begin  volstrekt  niet  of  slechts  met  geringe 
kracht  aanwenden , en  het  tamponnement  forcé  alleen  in  de 
hoogst  wanhopige  gevallen  gebruiken.  2)  Bij  zeer  volbloedige 
voorwerpen  versterbe  men  naar  de  vroegere  bepalingen  slechts 
langzamerhand  de  werking  van  den  tampon , en  wrende  inzon- 
derheid die  middelen  aan , door  welke  het  vaatstelsel  bedaard 
en  de  volbloedigheid  verminderd  wordt.  3)  Bij  zeer  sterke 
bloed vloeijingen  met  een  passief  karakter  komt  daarentegen  de 
tampon  voornamelijk  te  pas.  Daar  de  kracht  des  bloeds  hier 
slechts  zeer  gering  is , zal  een  matig  sterk  tamponeren  de  uit- 
vloeiing reeds  genoegzaam  stillen , hetgeen  hier  bovenal  nood- 
zakelijk is;  men  heeft  ook  voorts  niet  te  duchten,  dat  het 
bloed  naar  andere  deelen  zijne  rigting  nemen  zal ; hier  ga  men 
dus  zoodra  het  mogelijk  is  tot  den  tampon  over , maar  wende 
bovendien  nog  andere  middelen  aan.  4)  Bij  een  zwak  en  ma- 
tig bloedverlies , om  het  even  uit  welke  oorzaak  het  ontstaan 
is , is  de  tampon , zoodra  hier  eene  snelle  onderdrukking  van 
het  verder  uitvloeijen  noodzakelijk  schijnt , en  hij  met  de  bloe- 
dende vaten  onmiddellijk  in  aanraking  gebragt  kan  "worden , 
zeer  aanbevelenswaardig  ; hier  is  eene  ligte  opvulling  der  scheede 
voldoende,  en  men  zal  de  zieke  daardoor  nooit  schade  doen. 


DE  BLOEDVLOEIINGEN  UIT  DE  BAARMOEDER.  21  i 

Deze  gevallen  zijn  echter  zoo  zeldzaam  , dat  men  bij  ligte  bloe- 
dingen niet  gemakkelijk  den  tampon  zal  aanwenden , welke 
veel  meer  bestemd  is  om  het  gevaar  van  iederen  afzonderlijken 
aanval  af  te  weren. 

Het  tamponeren  zelf  geschiedt  op  verschillende  wijzen , naar- 
mate men  óf  alleen  den  ingang  der  scheede  eenige  duimen  hoog 
opvult,  óf  de  geheele  scheede  tot  aan  de  baarmoeder,  óf  den 
tampon  zelfs  in  den  uit  wendigen  moedermond  brengt.  Dit 
laatste  kan  echter  alleen  dan  geschieden , wanneer  de  moeder- 
mond een  weinig  geopend  is , hetgeen  in  het  kraambed  of  bij 
de  aanwezigheid  van  een  vreemd  ligchaam  , zoo  als  van  eenen 
polyp  enz.  , kan  plaats  vinden.  Wanneer  de  moedermond  ge- 
sloten is , wordt  de  tampon  vast  tegen  denzelven  aangedrukt. 
Het  enkel  opvullen  van  den  ingang  der  scheede  is  zelden  ge- 
noegzaam , en  kan  des  te  ligter  tot  eene  inwendige  bloeding 
aanleiding  geven  , omdat  de  hoeveelheid  van  het  bloed  , dat  zich 
nu  in  de  scheede  verzamelt , dikwijls  niet  stolt , en  de  vaten 
toesluit.  De  verschillende  soorten  van  tampons  zijn  : 1)  De 
linnen  prop.  Een  stuk  zacht  linnen  wordt  naar  de  wijdte  der 
scheede  opgerold,  met  azijn  bevochtigd  en  tot  voor  den  moe- 
dermond gebragt.  Deze  tampon  is  de  oudste , door  Leroux 
en  Wigand  gebruikt  , in  nieuwere  tijden  ook  door  Berns 
(Handb.  der  Geburtshülfe,  übers,  v.  Kilian,  Bonn  1834,  S. 
306)  aangewend,  die  het  linnen  vooraf  in  olie,  in  plaats  van 
azijn , doopte.  Deze  soort  van  tampon  is  de  slechtste  en  onze- 
kerste. Men  zal  nooit  met  de  linnen  lappen  de  scheede  naauw- 
keurig  kunnen  opvullen;  wanneer  dit  werkelijk  geschiedt,  zal 
de  opvulling  te  vast  zijn , en  dan  eene  te  sterke  prikkeling  op 
de  blaas  en  den  endeldarm  uitoefenen,  2)  De  spons.  Eene 
kleine  waschspons  wordt  in  azijn  of  in  olie  gedoopt , uitgedrukt 
en  tot  voor  den  moedermond  in  de  scheede  gebragt.  Osianber 
bestrooide  haar  vooraf  met  een  bloedstelpend  poeder , waarover 
wij  ons  reeds  vroeger  uitgelaten  hebben.  In  het  algemeen  is 
de  spons  minder  goed  dan  de  pluksellampon  , omdat  men  de 
inwendige  wijdte  der  scheede  nooit  zoo  naauwkeurig  kan  be- 
palen , dat  men  de  spons  de  noodige  dikte  kan  geven  om  de 
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scheede  overal  geiykmatig  op  te  vullen.  VVasr  het  op  hetl 
bloedstillen  na  heelkundige  kunstbewerkingen  aankomt,  is  zij, 
uit  hoofde  van  hare  sterke  zamendrukbaarheid , bijna  volstrekt! 
niet  bruikbaar.  Maar  zij  heeft  het  voordeel,  dat  men  haar 
sneller  inbrengen  en  wegnemen  kan,  en  dat  zij  geene  prikke- 
ling op  de  blaas  of  op  den  endeldarm  uitoefent.  Er  zijn  ech- 
ter zeer  gevoelige  vrouwen , bij  welke  de  plukseltampon  , wan- 
neer hij  zoo  vast  gestopt  is,  dat  hij  aan  de  bedoeling  voldoet , 
pijn  en  prikkeling  op  de  blaas  en  den  endeldarm  uitoefent; 
stopt  men  hem  losser  op,  dan  valt  het  pluksel,  nadat  het  door 
het  aantrekken  van  het  vocht  in  de  scheede  in  eenen  klomp  is 
opgepakt  , af,  en  vervult  dus  zijn  doel  niet.  In  deze  ge- 
vallen doet  men  beter  roet  de  spons  aan  te  wenden.  Men 
neemt  eene  fijne  waschspons , snijdt  haar  rond  en  kegelvormig 
en  zoo  dik,  dat  men  haar,  zonder  veel  moeite , door  den 
scheedering  kan  brengen.  Tot  het  uithalen  wrordt  een  bandje 
door  de  spons  gehaald.  Be  grondvlakte  der  kegelvormige  spons 
wordt  tegen  den  moedermond  aangebragt.  Boor  het  opzwrellen 
bevestigt  deze  kegelvormige  spons  zich  zelve,  en  men  heeft  het 
uitvallen  daarvan  niet  ligt  te  vreezen.  Is  de  ingang  der  scheede 
zeer  naauw , dan  kan  men  eenige  uren  , voordat  men  de  spons 
inbrengt , haar  bevochtigd  met  eenen  draad  stevig  omwikkelen , 
die  vóór  het  inbrengen  weder  afgenomen  wrordt , waardoor  zij 
veel  dunner  en  het  inbrengen  veel  gemakkelijker  wrordt.  Het 
indoopen  in  olie  is  te  verkiezen  boven  dat  in  azijn  , omdat  de 
spons  door  de  olie  gladder  w ordt , ligter  ingaat  en  minder 
prikkeling  veroorzaakt.  3)  Be  plukselprop.  Men  maakt  van 
pluksel  eenen  matig  grooten  bal , die  zonder  moeite  in  de  schee- 
de gebragt  kan  wmrden,  en  omw  indt  hem  eenige  malen  met  bind- 
touw van  tien  tot  twaalf  duimen  lang  ; dezen  bal  brengt  men  , 
met  olie  of  azijn  bevochtigd  , in  de  scheede  tot  voor  den  moe- 
dermond , zoodat  de  draad  uit  de  teeldeelen  hangt ; achter  den 
bal  vult  men  de  scheede  geheel  met  los  pluksel  op.  Tot  het 
opstoppen  achter  den  bal  moet  men  altijd  zeer  lang  zamen- 
hangend  pluksel  nemen ; w ant  neemt  men  kort  pluksel , en 
MfU  men  de  scheede  met  enkele  kleine  vlokjes  op,  dan  vallen 
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zij  j zoodra  het  pluksel  nat  is  geworden , in  afzonderlijke  kleine 
klompjes  weder  uit , en  de  dikke  bal  blijft  alleen  zitten.  Deze 
wijze  van  tamponeren  is  in  het  algemeen  de  beste  ; men  kan 
de  scheede  daarbij  het  gelijkmatigst  en  in  de  meeste  geval- 
len zonder  nadeel  vrij  sterk  opvullen.  Men  wachte  zich 
echter  om  vooral  niet  te  sterk  te  tamponeren , om  daardoor 
geene  pisopstopping  of  aandrang  tot  den  stoelgang  voort  te 
brengen;  ook  mag  de  tampon  geene  pijn  veroorzaken.  Doet 
hij  dit,  dan  is  hij  te  vast  gestopt,  of  de  deelen  zijn  zoo  ge«« 
voeiig,  dat  zij  déze  manier  van  tamponeren  niet  verdragen. 
4)  De  tampon  van  zwam.  Bij  gebarsten  aderspatten  ol  slag- 
aderbreuken  in  de  scheede , is  het  het  doelmatigst  een  stuk 
zwam  op  den  vaatmond  te  leggen , en  daarop  de  scheede  ste- 
vig met  pluksel  te  tamponeren.  5)  Eigenaardig  is  de  door 
Galbiati  voorgeslagen  tampon.  Hij  neemt  een  grooten  fijnen 
zakdoek , en  brengt , nadat  deze  vooraf  in  water  of  verdun- 
den wijn  is  gedoopt  , het  middelste  gedeelte  met  den  vinger 
zoo  hoog  in  de  scheede,  als  mogelijk  is.  Hierop  slaat  hij  de 
vier  punten  naar  elkander  toe  in,  en  brengt  ze  in  het  midden 
van  den  zakdoek,  die  zich  reeds  in  de  scheede  bevindt,  en 
wel  zoo , dat  de  geheele  zakdoek  ingebragt  wordt , en  naauw- 
keurig  rnet  den  moedermond  in  aanraking  komt.  Deze  tampon 
wordt  nu  door  het  volgend  verband  vastgehouden.  Men  neemt 
twee  doeken  of  servetten , vouwt  ze  in  de  lengte  of  schuins 
op,  kruist  ze  hierna  zoo,  dat  zij  den  vorm  van  eene  x heb- 
ben, en  naait  ze  op  de  plaats,  waar  zij  elkander  overkruisen , 
te  zamen.  De  vier  einden  van  dezen  doek  worden , van  voren 
en  van  achteren , door  van  boven  over  de  schouders  loopende 
banden  gedragen,  en  daar  de  draagbanden  tei  zijde  \an  den 
buik  liggen,  kunnen  zij  ook  door  de  drukking  niet  schaden 
(Gennaro  Galbiati  , Saggio  sulle  piu  periculose  perdite  di  san- 
gue  de  utero  delle  donne  gravide,  Napoli  1826).  Evrat  raadt 
een  geschilden  citroen  in  de  baarmoeder  te  brengen,  en  hem 
in  derzelver  holte  uit  te  drukken  en  te  laten  liggen  , totdat 
hij  door  de  zamentrekkingen  der  baarmoeder  uitgeslooten  wordt 
(E.  von  Siebold’s  Journal , Bd.  Y,  p.  340).  Eene  andere  soort 
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van  tampon  is  bet  inbrengen  van  ecne  varkensblaas  in  de  baar- 
moeder,  die  Rouget  met  lacht  en  Yerhet  met  water  wil  la- 
ten vollen,  om  aldus  op  den  inwendigen  wand  der  baarmoe- 
der eene  drukking  uit  te  oefenen.  Guillon  slaat  voor,  om; 
in  de  van  bloed  gezuiverde  baarmoeder  met  eene  genoegzaam 
groote  spuit;  eene  zamentrekkende  weeke  pap  in  zoo  groote 
hoeveelheid  in  te  spuiten , dat  de  baarmoeder  daarmede  geheel 
gevuld  wordt,  en  die  alsdan  met  eene  in  azijn  gedoopte  en  in 
de  scheede  gebragte  spons  binnen  te  houden.  Deze  pap  kan 
uit  meel  (echter  niet  van  olieachtige  zaden)  en  een  zamentrek- 
kend  plantenaf kooksel  of  azijnhoudend  water  bereid  worden. 
Fan  lieverlede  zou  deze  pap  uitgedreven  en  de  baarmoeder  dan 
met  inspuitingen  van  laauw  water  gezuiverd  worden.  — Al  deze 
bijzondere  handelwijzen  zijn  volstrekt  onbruikbaar , en  alleen 
de  spons  en  de  plukselprop  zijn,  de  eerste  in  ligte,  de  twreede 
in  ergere  gevallen , waar  een  sterk  tarnponnement  en  eene  vol- 
komene  opvulling  der  scheede  noodig  zijn , bruikbaar.  Om  de 
w erkzaamheid  van  den  tampon  te  verhoogen , is  de  bevoch- 
tiging  van  denzelven  met  zamentrekkende  vloeistoffen  raadzaam  ; 
Meidoor  wordt  ten  minste  voor  het  oogenblik  de  bloeding  ge- 
süiG.  De  kunstbewerking  van  het  tamponeren  geschiedt  op 
de  volgende  wijze.  De  zieke  moet  op  den  rug  liggen  op  een 
vast  een  weinig  verhoogd  bekken.  De  dijen  wmrden 

in  de  knie  matig  gebogen,  en  genoegzaam  uiteengespreid.  De 
verloskundige,  die  aan  de  zijde  staat,  venvijdert  met  den  wijs- 
vinger en  duim  der  eene  hand  (de  linker  of  de  regter,  naar- 
mate de  zieke  ligt)  de  groote  schaamlippen  van  elkander;  met 
de  andere  hand  neemt  hij  den  plukselbal  tusschen  de  uitge- 
strekte  en  zamengelegde  vingertoppen  van  den  wijs-  en  mid- 
delvinger , en  brengt  hem  door  den  ingang  der  scheede ; daarop 
schuift  hij  hem  met  den  wijsvinger  tot  voor  den  moedermond , 
en  laat  het  daaraan  bevestigd  bandje  uit  de  scheede  hangen. 

ij  vult  dan  achter  den  bal  de  geheele  scheede  naar  alle  rig- 
tmgen  met  lang  pluksel  gelijkmatig  op,  en  dat  wel  zoo  vast, 
d^  zieke  daardooi  geene  pijn  lijdt.  Is  de  geheele  scheede 
* 'Jo<cn  Mgang  opgevuld,  clan  legt  men  een  compres 
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voor  den  ingang  der  scheede,  en  bevestigt  het  met  een  Tver- 
iband.  Is  het  noodzakelijk,  b.  v.  na  de  uitvoering  van  bloedige 
kunstbewerkingen , drukking  aan  te  wenden  , dan  kan  dit  door 
•drukken  met  de  hand  op  de  compres  geschieden.  Ontstaat  er 
spijn  bij  of  na  het  opvullen  de  scheede,  dan  is  de  tampon  te 
vast  gestopt,  en  men  moet  hem  losser  stoppen;  veroorzaakt 
hij  moeijelijke  pislozing  of  persen  op  den  stoelgang , dan  moet 
hij  ook  dadelijk  weggenomen  en  dan  losser  gestopt  worden. 
Gebruikt  men  de  spons  , dan  wordt  deze  in  dezelfde  ligging 
en  op  dezelfde  wijze  door  den  ingang  der  scheede  gebragt , 
en  met  den  wijsvinger  tot  voor  den  moedermond  ingevoerd;  het 
daaraan  bevestigd  bandje  laat  men  uit  de  scheede  hangen,  en 
met  een  compres  en  een  T verband  bevestigen.  Het  best  is,  dat 
de  vrouw  na  het  inbrengen  van  den  tampon  rustig  te  bed 
blijve.  Moet  de  pis  geloosd  of  drekstoffen  ontlast  worden , 
dan  wordt  de  compres  en  het  Tverband  afgenomen  , en  nadat 
de  ontlasting  heeft  plaats  gehad,  weder  aangelegd.  De  com- 
pres mag  ten  hoogste  24  uren  blijven  liggen,  omdat  hij  anders 
branden , jeuken  en  pijn  in  de  scheede  veroorzaakt , en  eenen 
zeer  stinkenden  reuk  verspreidt ; nog  beter  is  het , om , zoo 
de  tijd  het  toelaat,  hem  in  de  24  uren  tweemaal  te  ver- 
wisselen. 


§ 109. 


g ) De  bloedovertapping  werd  het  eerst  door  Blundell  vooi 
18  jaren  bij  eene  25jarige  vrouw,  die  dadelijk  na  de  beval- 
ling zulk  eene  hevige  bloedstorting  kreeg , dat  er  bijna  geen 
spoor  van  leven  meer  overgebleven  was , met  goeden  uitslag 
aangewend  (Archiv  für  medicinische  Erfahrung  von  Horn,  Nasse, 
Henke  und  Wagner.  1825.  Juli,  Aug.  Sept. , S.  76).  Eene 
tweede  proef  van  Waller  (London  medical  and  physical  Joui- 
nal.  Juny  1826)  liep  ook  goed  af,  en  Waller  zocht  de  reden 
voor  den  günstigen  uitslag  daarin,  dat  hij  de  inspuiting  zeei 
langzaam  verrigtte,  omdat  hij  geloolt , dat  plotselinge  en  met 
geweld  verrigte  inspuitingen  ligt  het  leven  geheel  kunnen  uit 
dooven,  inzonderheid  wanneer  men  veel  op  eens  inspuit.  Sinds 


216 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER.  BAARMOEDER. 


dien  lijd  is  de  bloedovertapping  meermaals  aangewend  , en  met 
goeden  uitslag.  Ook  wij  hebben  haar  in  die  gevallen , waar 
de  uitputting  tot  het  allerhoogste  geklommen  was  (in  welke 
gevallen  wij  haar  alleen  aangewezen  achten) , ook  met  zeer 
goeden  uitslag  aangewend , en  zij  helpt  bij  de  vrouw  inzon- 
derheid daardoor , dat  in  de  vrouwelijke  bewerktuiging  het 
bloedverlies  veel  sneller  vergoed  wordt  dan  bij  den  man , 
zoodat  de  redding  der  vrouw  na  een  groot  bloedverlies  gelukt , 
wanneer  men  door  de  bloedovertapping  slechts  het  snei  ver- 
schijnen van  den  dood  kan  afwenden  en  tijd  winnen.  Ofschoon 
Hamilton  weinig  vertrouwen  op  dit  middel  heeft,  berust  zijn 
gevoelen  toch  enkel  op  theoretische  gronden,  die  door  de  on- 

zijn ; volgens  hem  bewijzen  de 
verschijnselen,  waaronder  zwangere  vrouwen  aan  baarmoeder- 


bloedingen  stierven  , dat  de  oorzaak  des  doods  in  de  verlam- 
ming der  ademhalingszenuwen  te  zoeken  is,  en  hij  kan  zich 
niet  voorstellen , dat  deze  door  eene  onbeduidende  vermeerde- 
ring der  bloedmassa  kan  weggenomen  worden.  Hij  voert  de 
mislukte  gevallen  van  Collins  aan , waarin  de  bloedovertap- 
ping zelfs  den  dood  aanbragt.  Echter  kan  dit  alleen  bij  eene 
verkeeide  uitvoering  der  kunstbewerking  gebeuren, 

h)  Het  inwendig  gebruik  van  warm  dierenbloed,  dat  reeds 
door  de  oudste  schrijvers  als  geneesmiddel  aangewend  is , werd 
bij  bloedingen  het  eerst  in  den  jare  1819  door  Zeller  toe- 
gepast. (Heber  die  Wirkungen , des  thierischen  warmen  Blu- 
tes.  auf  den  menschlichen  Körper,  in  de  Jahrbücher  der  me- 
dicmiscb-philosophischcn  Gesellschaft  zu  Würzburg.  Bd.  I 
Hft.  I.  Würzburg  1828).  Be  zieke  was  39  jaren  oud , leed 
aan  baarmoederbioeding , was  vrij  bloedledig , verzwakt,  en 
geleek  eene  doode.  Men  gaf  de  zieke  alle  2 uren  drie  tot 
vier  oneen  versch  bloed  van  kalveren  en  vogels.  De  bloedin- 
gen hielden  reeds  den  tweeden  dag  op  , en  na  zeven  dagen  was 

y.  Z1“e.  '°lk0men  hersteId-  Eene  eigenaardige  werking  van 
1 ‘ mi?de  * er  Stlilm5  der  bloedvloeiing  laat  zich  moeijelijk 
vooronderstellen,  en  de  gunstige  afloop  schijnt  alleen  door  des- 

18  VerleYend'6ende . versterkende  kracht  voortgebragt  te  zijn ; 
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het  zal  dus  ook  alleen  bij  de  hoogste  graden  van  uitputting , 
waarbij  echter  geen  oogenblikkelijk  levensgevaar  aanwezig  is, 
tot  genezing  daarvan  kunnen  aangewend  worden. 
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ACHTSTE  HOOFDSTUK. 

Over  de  ziekten  der  eij er  stokken. 

I.  Algemeene  aanmerkingen  over  de  ziekten 

der  e ij  e r s t o k k en. 

§ 110. 

De  eijerstokken  zijn  ongetwijfeld  dikwijls  aan  ziekten  onder- 
hevig , ofschoon  niet  zoo  dikwijls  als  de  baarmoeder ; en  dit  is 
ligt  te  verklaren , omdat  deze  deelen  tot  de  gewigtigste  van 
de  geslachtswerktuigen  der  vrouw  behooren,  aan  de  geslaclils- 
opgewektheid  een  aanzienlijk  deel  nemen  , en  door  hunne  ze- 
nuw verbindingen  met  de  geheele  bewerktuiging  in  een  naauw 


220 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER  EIJERSTOKKEN» 


verband  staan.  Imbert  (Traité  théoriqne  et  pratique  des  rna- 
ladies  des  femmes,  Tom.  I,  p.  145,  Paris  1839)  zegt  in  dil 
opzigt , dat  men  de  eijerstokken  verkeerdelijk  als  de  aanhang- 
sels der  baarmoeder  beschouwd  heeft , en  dat , zoo  de  eijer- 
stokken de  vrouwelijke  ballen  zijn,  men  op  dezelve  ook  alles 
moet  toepassen , wat  men  van  de  baarmoeder  en  haren  invloed 
gezegd  heeft.  Wij  kunnen  wel  met  deze  meening  niet  geheel 
instemmen , maar  wij  gelooven  , dat  men  aan  de  ziekten  der 
eijerstokken  in  het  algemeen  niet  zoo  veel  gewigt  heeft  toege- 
kend, als  zij  verdienen.  De  moeijelijkheid  der  herkenning  der- 
zelve  moet  hier  inzonderheid  als  de  reden  daarvan  beschouwd 
worden.  Zeer  juist  geven  dus  Boivnv  en  Dugés  (Traité  prati- 
que  des  maladies  de  l’utérus  et  de  ses  annexes  , Tom.  II,  p. 
508,  Paris  1833)  op,  dat  bij  de  ligging  der  eijerstokken  vele 
veranderingen  door  ons  gedurende  het  leven  der  zieke  niet 
kunnen  worden  waargenomen  , omdat  deze  niet  altijd  den 
dood  der  vrouw  ten  gevolge  hebben  , en  dus  door  de  ziekte- 
kundige ontleedkunde  niet  kunnen  worden  aangetoond ; dat 
echtei  deze  wetenschap  ons  een  veel  grooter  aantal  van  ziekten 
laat  vermoeden , dan  zij  ons  in  haren  tegen woordigen  toestand 
veroorlooft  vast  te  stellen.  Maar  wanneer  wij  bedenken , dat 
de  eijerstokken  in  eene  mindere  mate  werkzaam  zijn  dan  de 
baarmoeder,  dat  hunne  verrigting  veel  eenvoudiger  is,  dat, 
voor  zooveel  ons  bekend  is , alleen  op  het  oogenblik  van  den 
bijslaap  en  de  bevruchting  hunne  werkzaamheid  verhoogd  is , 
dat  zij  voor  uitwendige  invloeden  meer  beschut  zijn  dan  de 
baarmoeder , zullen  wij  toch  inzien , dat  reeds  om  deze  rede- 
nen de  eijerstokken  minder  dan  de  baarmoeder  zelve  tot  ziek- 
ten geneigd  zqn. 

' V 

§ 111. 

De  ziekten  der  eijerstokken  kunnen  de  verschillende  weefsels 
van  deze  deelen  aantasten,  en  soms  in  het  weivliesovertreksel , 
waarmede  het  buikvlies  ze  bekleedt,  soms  in  de  tunica  albu- 
ginea , soms  in  het  weefsel  der  eijerstokken  of  in  de  eitjes 
zevc,  "elke  in  dezelve  besloten  zijn,  hare  zitplaats  hebben. 
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w at  den  aard  der  ziekten , die  de  eijerstokken  aantasten  , aan- 
gaat , kunnen  zij  even  als  die  der  baarmoeder , met  welke  zij 
in  vele  opzigten  overeenkomst  hebben , verdeeld  worden , en 
wij  onderscheiden:  1)  gebreken  van  den  vorm  der  eijerstok- 
ken; 2)  plaatsveranderingen  der  eijerstokken  ; 3)  werktuigelijke 
gebreken  der  eijerstokken,  zoo  als  verwondingen;  4)  dynami- 
sche ziekelijke  toestanden  en  5)  organische  ziekten  derzelve.  Al 
hebben  ook  de  ziekten  der  eijerstokken  oorspronkelijk  hare 
zitplaats  in  een  gedeelte  van  hun  weefsel  , zoo  deelen  zij  zich 
toch  gewoonlijk  zeer  snel  ook  aan  de  overige  deelen  mede ; 
het  is  zelfs  bij  lijkopeningen  alsdan  zeer  moeijelijk  om  de 
oorspronkelijke  zitplaats  der  ziekte  op  te  sporen,  zoodat  eene 
verdeeling  der  hier  te  behandelen  ziekten  in  dit  opzigt  ons  on- 
doelmatig voorkomt.  Het  meest  op  zichzelve  staan  zeker  de 
ziekten  der  eitjes.  Maar  deze  zijn  zoo  weinig  gekend  , dat  al 
hetgeen  men  daarover  geleerd  heeft,  meer  in  het  rijk  der  gis- 
singen te  huis  behoort , en  wij  hier  geheel  daarvan  moeten 
afzien.  Over  de  verdeeling  naar  den  aard  van  het  gebrek , 
volgens  welke  wij  de  beschrijving  van  de  ziekten  der  eijerstok- 
ken zullen  geven , moeten  wij  in  het  algemeen  aanmerken  , 
dat  organische  ziekten  de  veelvuldigste  en  de  dynamische  in 
het  algemeen  de  zeldzaamste  zijn ; echter  moeten  wij  hierbij 
zeggen,  dat  deze  laatste  het  voornamelijk  zijn,  welke  aan  de 
waarneming  ontsnappen,  omdat  in  de  minder  werkzame  eijer- 
stokken de  ontsteking  zelden  eenen  zeer  hoogen  graad  bereikt , 
de  zenuwziekten  ook  minder  hevig  voorkomen , de  baarmoe- 
der , wanneer  dit  het  geval  is , bijna  altijd  mede  aangedaan  , 
en  de  primaire  zitplaats  der  ziekte  dan  moeijelijk  op  te  spoien 
is.  Een  groot  gedeelte  der  organische  ziekten  van  de  eijer- 
stokken wordt  daardoor  voortgebragt , dat  deze  de  zitplaats  van 
ziekteverplaatsingen  worden , en  bij  de  onderdrukking  van  de 
uitscheidingen  der  baarmoeder  zien  wij  de  eijerstokken  zeer  dik- 
wijls aangedaan.  Wij  hebben  hier  de  verrigtingsstoornissen  der 
eijerstokken  niet  vermeld  , omdat  deze  bij  de  onvruchtbaarheid 
moeten  beschouwd  worden,  en  wij  geene  verdere  verrigtings- 
stoornissen  in  dit  deel  mogen  aannemen , omdat  de  eijerstokken 
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zich  juist  alleen  bij  de  bevruchting  natuurlijk  werkzaam  be- 
toenen. 

§ 112. 

Ten  opzigte  van  den  tijd  van  haar  verschijnen  stemmen  de 
ziekten  der  eijerstokken  volmaakt  met  de  ziekten  der  baarmoe- 
der overeen;  zij  kunnen  zich  wel  op  alle  leeftijden  ontwikke- 
len , maar  vóór  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid  zijn  zij  be- 
trek kei  ijk  zeldzaam  , hetgeen  uit  de  ontleed-  en  natuurkunde 
dezer  deelen  ook  ligt  is  op  te  maken.  Gebreken  in  den  vorm 
en  stilstanden  in  de  ontwikkeling  van  deze  deelen  zullen  bij 
de  nog  niet  huwbare  vrouw  derhalve  bij  voorkeur  worden 
waargenomen.  Maar  zoodra  bij  de  ontwikkeling  der  huwbaar- 
heid de  geslachts werktuigen  werkzaam  worden  , en  de  eijerstok- 
ken aan  de  geslachtsbedrijven  een  middellijk  of  onmiddellijk 
deel  nemen,  worden  deze  deelen  vaker  door  ziekten  aangetast , 
en  dat  wrel , even  als  de  baarmoeder,  inzonderheid  ten  tijde 
dezer  bedrijven  ; de  oorzaak  der  ziekte  is  dan  ook  meestal  in 
onregelmatigheden  derzelve  te  zoeken.  Terwijl  gedurende  de 
ontwikkeling  der  huwbaarheid,  gedurende  het  tijdperk  van 
den  stondenvloed,  bij  opwindingen  van  de  geslachtsdrift,  bij 
den  bijslaap , in  de  zwangerschap , bij  de  baring  en  het  kraam- 
bed alle  geslachtswerktuigen  te  zamen  opgewekt  zijn  en  de 
ngting  der  vochten  naar  dezelve  versterkt  is,  worden  zij  bij 
voorkeur  de  zitplaats  van  ziekten,  door  w^elke  dan  ook  de  ei- 
jerstokken ligt  worden  aangedaan.  Hier  komen  dan  bij  voor- 
keur de  dynamische  stoornissen  voor.  Ten  tijde  van  den  te— 
ruggang  der  ontwikkeling  ontstaan  de  ziekten  van  den  eijerstok 
ook  dikwijls,  maar  vormen  dan  meestal  organische  ziekten,  en 
dynamische,  die  reeds  lang  bestaan  hebben  en  geheel  onbe- 
duidend schenen  of  ook  wei  geheel  over  het  hoofd  gezien 
werden,  ontwikkelen  zich  nu  snel  en  gaan  in  weefselverande- 
ringen  over.  Daar  eene  verandering  van  het  weefsel  der  eijer- 
stokken reeds  in  den  natuurlijken  toestand , bij  de  in  jaren 
klimmende  vrouw,  plaats  grijpt,  moet  eene  afwijking  in  dit 

opzigt  bij  slechts  eenigzins  ongunstige  omstandigheden  des  te 
ligter  mogelijk  zijn. 
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§ 113. 

De  algemeene  verschijnselen  van  de  ziekten  der  eijerstokken 
zijn  zeer  onzeker  en  onbepaald.  Dikwijls  gevoelen  de  zieken 
in  de  diepte  des  bekkens  eene  dode  pijn  , die  zich  echter 
zelden  ver  uitbreidt , zoo  als  dit  wel  bij  ziekten  der  baarmoe- 
der het  geval  is.  Eene  sterke  drukking  van  buiten  of  door 
de  scheede  vermeerdert  soms  de  pijn , die  altijd  bij  voorkeur 
tot  ééne  zijde  des  bekkens  bepaald  is.  De  nabygelegene  dee- 
len  lijden  hier  zelden  mede,  omdat  de  blaas  en  de  endeldarm 
niet  zoo  naauw  met  de  eijerstokken  als  met  de  baarmoeder 
verbonden  zijn  , en  deze  deelen , al  vergrooten  zij  zich  ook , 
toch  niet  in  dezelfde  mate  op  eene  werktuigelijke  wijze  de 
bekkeningewanden  hinderen.  Alleen  de  baarmoeder  wordt  zeer 
dikwijls  consensueel  aangetast,  en  de  stondenvloed  inzonderheid 
dikwijls  gestoord.  Ook  is  de  medegevoeligheid  der  eijerstokken 
met  de  overige  deelen  niet  zoo  veelvuldig  als  die  der  baai- 
moeder  ; de  borsten  alleen  schijnen  met  dezelve  in  een  naauw 
verband  te  staan.  Bepaalde  verschijnselen  in  de  bewerktuiging 
vergezellen  dus  de  ziekten  der  eijerstokken  zeldzamer ; zij  ko- 
men eerst  laat  te  voorschijn  , en  komen  dan  overeen  met  die , 
welke  wij  bij  ziekten  der  baarmoeder  waarnemen.  Ook  hier 
vertoonen  de  zieken  dikwijls  eene  groote  bekommering  ; zij 
worden  zeer  onrustig,  vertoonen  eene  in  het  oog  loopende  af** 
stemming  des  zenuwstelsels;  de  krachten  nemen  af,  de  eetlust 
vergaat , en  er  ontwikkelt  zich  een  ziekelijke  toestand  , die 
voor  het  leven  der  zieke  gevaarlijk  wordt.  Het  beloop  der 
ziekte  is  echter  hier,  zoo  de  aanwezige  ziekte  met  zeer  hevig 
is  en  onmiddellijk  op  de  bewerktuiging  invloed  heeft,  zoo  als 
b.  v.  kanker  van  den  eijerstok , altijd  langzamer  dan  bij 
ziekten  der  baarmoeder.  De  herkenning  van  de  ziekten  der 
eijerstokken  is  dus  door  de  algemeene  verschijnselen  zoo  goe 
als  onmogelijk,  en  zelfs  levert  ons  het  plaatselijk  onderzoek, 
inzonderheid  in  het  begin  der  ziekte,  zeer  onzekere  uitkomsten 
op.  Zoo  lang  de  eijerstokken  niet  in  omvang  winnen  , zijn  zij 
alle  diagnostische  middelen  ontoegankelijk;  zij  kunnen 
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noch  door  den  boik , noch  door  de  scheede  gevoeld  worden«. 
Maar  wanneer  zij  sterk  zwellen,  kunnen  zij  boven  het  bekken 
rijzen,  eene  zwelling  in  den  buik  veroorzaken,  die  altijd  meer 
aan  eene  zijde  hare  zitplaats  heeft.  Wanneer  zich  zulk  eene 
zwelling  langzaam  uit  het  bekken  verheft,  kan  men  de  ver- 
grooting  van  den  eijerstok  dikwijls  duidelijk  herkennen  ; maar 
heeft  de  zwelling  reeds  eenen  aanzienlijken  omvang,  wanneer 
zij  onder  het  onderzoek  des  geneesheers  komt , dan  blijft  hij 
altijd  in  twijfel,  van  welk  punt  zij  uitgaat,  en  of  zij  een  op- 
gezwollen eijerstok  of  wel  een  vreemd  voortbrengsel  is,  dat 
zich  in  den  buik  ontwikkelt.  15 ij  het  onderzoek  door  de  schee- 


de vindt  men  de  baarmoeder  in  hare  natuurlijke  gesteldheid  , 
maar  in  hare  ligging  zoo  veranderd,  dat  zij  door  den  zich 
vergrootenden  eijerstok  naar  de  tegenovergestelde  zijde  verdron- 
gen wordt;  boven  den  bodem  der  scheede  vindt  men  dan  de 
zwelling  van  den  eijerstok.  De  vastheid  daarvan  ontdekt  men 
dooi  het  onderzoek  door  de  scheede , door  het  onderzoek  van 
den  buik  , viaaibij  men  inzonderheid  op  eene  misschien  waar- 
neembare vochtgolving  moet  letten.  Men  heeft  de  percussie, 
de  auscultatie  en  de  meting  als  diagnostische  hulpmiddelen 
voorgeslagen;  deze  hebben  echter  hier  veel  minder  waarde, 
dan  bij  ziekten  der  baarmoeder;  zij  kunnen  ons  omtrent  den 
inlioud  der  in  de  streek  van  den  eijerstok  voorkomende  ge- 
zwellen met  dan  eene  geringe  inlichting  verschaffen.  De  on- 
derzoekingen van  den  buik  en  van  de  scheede  zijn  altijd  de 
gewigtigste  diagnostische  middelen,  om  te  weten,  of  de  eier- 
stokken in  eenen  ziekelijk  vergrooten  toestand  verkeeren. 

§ 114. 


De  oorzaken  van  de  ziekten  der  eijerstokken  zijn  voorname 
ijk  in  afwijkingen  der  gesla chtsverrigtingen  te  zoeken,  en  in 
zonderheid  worden  door  deze  ziekelijke  stoffen,  die  in  de  be 
werktuiging  aanwezig  zijn,  naar  de  eijerstokken  afgevoerd 
Onmiddellijke  invloeden  op  deze  deelen  komen  zelden  vooi 
e voorspelling  wordt  hier  door  de  moeijelijkheid  der  herken 
0,  en  oordat  «ij  slechts  over  een  gering  aantal  middele 
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kunnen  beschikken,  verergerd ; wij  kunnen  haar  echter  in  het 
; algemeen  niet  voor  ongunstig  verklaren , omdat  het  beloop  van 
ide  ziekten  der  eijerstokken  zeer  langzaam  en  de  geheele  be- 
werktuiging minder  dan  bij  ziekten  der  baarmoeder  gestoord 
:is,  en  juist  de  gevaarlijkste  ziekten,  die  de  baarmoeder  kun- 
nen aantasten,  zoo  als  b.  v.  bloedvloeiingen  enz.,  in  de  eijer- 
stokken zelden  of  nooit  voorkomen. 

§ 115. 

Wat  de  genezing  van  de  ziekten  der  eijerstokken  aangaat, 
is  tot  dusver  nog  geen  middel  ontdekt,  dat  eenen  specifieken 
invloed  op  deze  deelen  uitoefent ; maar  wij  kunnen  uit  dien 
hoofde  niet  aan  Dewees  toegeven , dat  de  ziekten  der  eijer- 
stokken volstrekt  niet  vatbaar  zijn  voor  eenige  behandeling. 
Hij  geeft  op,  dat  wij  slechts  in  eenen  geringen  graad  door 
die  middelen  op  dezelve  kunnen  werken , welke  de  bewerk- 
tuiging in  het  algemeen  of  zekere  deelen  derzelve  bij  voorkeur 
aantasten , en  dat  het  waarschijnlijk  is , dat  gedurende  het 
active  tijdperk  eener  ziekte  der  eijerstokken,  b.  v.  eener  ont- 
steking, de  gewone  ontstekingwerende  middelen  , zoo  als  bloed- 
ontlastingen , buikopenende  middelen  , eene  schrale  dieet , Spaan- 
schevliegenpleisters  enz.  werkzaam  zijn , maar  dat  hier  ook 
weder  de  werking  van  onze  materia  medica  ophoudt , ómdat 
geen  middel  eenen  tegennatuurlijken  toestand  dezer  deelen  op 
eene  specifieke  wijze  heeft  weggenomen.  Maar  zoo  wij  de 
eijerstokken  in  dit  opzigt  met  de  baarmoeder  vergelijken , blijkt 
het,  dat  dit  gebrek  hier  inderdaad  niet  zoo  voelbaar  is,  als 
het  op  het  eerste  oogenblik  schijnt.  Wij  hebben  wel  een 
groot  aantal  geneesmiddelen , die  specifiek  op  de  baarmoeder 
werken  ; maar  deze  zijn  óf  stondendrijvende , óf  de  weeën  bevor- 
derende , óf  zamentrekkende  middelen.  Maar  die  geneesmid- 
delen komen  bij  ziekten  der  eijerstokken  niet  in  aanmerking , 
en  daar  aan  alle  overige  middelen  geen  specifieke  invloed  op 
de  baarmoeder  kan  toegekend  worden , is  in  dit  opzigt  het 
onderscheid  niet  zoo  aanzienlijk.  De  ontstekingwerende  en  ver- 
zwakkende middelen  hebben  geen  van  allen  eenigen  specifieker 
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invloed  op  de  baarmoeder,  en  die  middelen,  welke  prikkelend 
op  dit  deel  werken,  veroorzaken  ook  altijd  eene  verhoogde 
opzetting  en  opgewektheid  in  de  eijerstokken , zoodat  wij , zoo 
wij  eene  bepaalde  aanwijzing  tot  de  aanwending  dezer  midde- 
len hadden,  deze  ook  zouden  bezitten.  Yolgens  Dewees  kun- 
nen wij  echter,  door  op  de  geheele  bewerktuiging  te  werken , bij 
de  ziekten  der  eijerstokken  minder  hulp  aanbrengen , dan  dit  bij 
andere  deelen  het  geval  is ; volgens  hem  schijnen  de  eijerstokken 
zoo  zeer  buiten  de  algemeene  medegevoeligheid  der  organen  te 
liggen , in  hunne  plaatsing  zoo  zelfstandig  en  in  hunne  verrigtin- 
gen  zoo  beperkt  te  zijn , dat  de  gewone  middelen  ter  genezing 
of  verzachting  van  ziekten  in  deze  deelen  ons  geheel  verlaten , 
en  alle  proeven  hier  volstrekt  doelloos  zijn , daar  niet  eens 
veranderingen  in  den  ziekelijken  toestand  na  groote  giften 
der  geneesmiddelen  worden  waargenomen.  Deze  bewering  kun- 
nen wij  echter  niet  voor  juist  houden.  Wij  kunnen  op  veler- 
lei wijzen  op  de  eijerstokken  werken  ; algemeene  en  plaatselijke 
bloedontlastingen,  afleidende  middelen,  narcotische  middelen, 
omstemmende  middelen,  het  opwekken  van  onderdrukte  af- 
scheidingen enz.  betoonen  zich  bij  de  ziekten  der  eijerstokken 
werkzaam , en  bij  eene  behoorlijke  aanwending  derzelve  zullen 
vele  ziekten  genezen  worden , die  zonder  geneeskundige  hulp 
de  zieke  eenen  zekeren  dood  zouden  berokkend  hebben.  Wij 
zijn  zelfs  van  meening , dat  ziekten  der  eijerstokken , wier  zit- 
plaats niet  naauwkeurig  bekend  was , dikwijls  door  de  aanwen- 
ding van  algemeen  werkende  middelen  genezen  zijn , en  dat 
de  omstandigheid , dat  de  ongeneeslijke  ziekten  eerst  door  de 
lijkopening,  wat  hare  zitplaats  aangaat,  naauwkeurig  herkend 
werden , aanleiding  heeft  gegeven  tot  het  denkbeeld , dat  de 
geneeskundige  behandeling  slechts  weinig  ter  genezing  der  hier 
besprokene  ziekten  vermag.  Wij  moeten  dus  de  geneesheeren 
ten  sterkste  aanraden , om  in  die  gevallen , waar  zij  eene 
ziekte  der  eijerstokken  vermoeden,  niet  onwerkzaam  te  blij- 
ven , maar  veeleer  met  vertrouwen  en  krachtdadigheid  de 
naar  algemeene  beginselen  nuttige  middelen  te  gebruiken  ; 
zij  zullen  dan  een  groot  aantal  dezer  ziekten  in  den  kiem 
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smoren , die  later  bij  een  ongestoord  beloop  eerst  ongeneeslijk 
worden. 

II»  Over  de  gebreken  in  den  vorm  der  eijerstok- 

k e n. 

a)  Ontbreken  en  tegennatuurlijke  kleinte  der 

eij  erstokken. 

§ 116. 

De  beide  eijerstokken,  of  slechts  de  eijerstok  aan  ééne  zijde, 
kunnen  geheel  ontbreken , of  ten  minste  zoo  weinig  ontwikkeld 
zijn , dat  zij  naauwelijks  als  de  sporen  van  eijerstokken  kun- 
nen beschouwd  worden.  De  hiertoe  behoorende  gevallen  zijn 
niet  zoo  heel  zeldzaam.  Het  ontbreken  van  beide  eijerstokken 
nam  Morgagni  (De  caus.  et  sed.  morb.  epist.  XLYI,  a.  20) 
waar , het  ontbreken  van  éénen  eijerstok  Walter  (Ueber  die 
Krankheiten  des  Bauchfelles,  Berlin  1785,  S.  58).  Meckel 
bij  eene  vrouw  van  ongeveer  30  jaren , welke  eerst  kort 
vopr  haren  dood  bevallen  was , den  eijerstok  van  de  linkerzijde 
ontbreken  , ofschoon  de  zaad  vaten  , die  naar  de  baarmoeder  loo- 
pen , yolkomen  regelmatig  waren  (Meckel’s  Handbuch  der  pa- 
thologischen Anatomie,  Leipzig  1812,  Bd.  I,  p.  658).  Pears 
(Philpsophical  Transactions  1105,  P.  II,  en  Harless  Journal 
der  [ausländischen  medicinischen  Litteratur , Bd.  YII , St.  2) 
onderzocht  een  meisje  van  29  jaren,  dat  reeds  op  haar  negen- 
de jaar  had  opgehouden  te  groeijen , slechts  4|  voet  lang  was , 
breede  schouders , een  zeer  naauw  bekken  en  mannelijke  bor- 
sten had  , nooit  de  stonden  had  gehad , op  de  schaamdeelen 
geene  haren  bezat , nooit  teekenen  van  zedelijke  of  ligchame- 
lijke  huwbaarheid  gaf,  en  zelfs  af  keer  van  de  bevrediging  der 
geslachtsdrift  had ; hij  vond  de  baarmoeder  zoo  klein  als  bij 
een  kind , en  bijna  geheel  vliezig , de  eijerstokken  zoo  weinig 
ontwikkeld , dat  men  ze  slechts  als  sporen  van  de  vorming  de- 
zer deelen  kon  beschouwen,  daar  men  geen  van  derzelver  ge- 
wone deelen  vond.  Morgagni  (t.  a.  p.  Epist.  XLYI,  art.  21) 
haalt  een  tweede  geval  aan,  waarin  benevens  de  kleinte  van 
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alle  overige  geslachtswerktuigen  , de  eijerstokken  geheel  ontbra- 
ken. Baillie  deelt  een  geval  mede,  waarin  de  eijerstok  aan 
ééne  zijde  geheel  ontbrak  (l’Heritier  , Traité  complet  des  ma- 
ladies  de  la  femme,  Tom.  I,  Paris  1838,  p.  370).  Het  ge- 
heel ontbreken  van  de  beide  eijerstokken  is  in  het  Hospice  de 
la  Maternité  te  Paris  waargenomen  (Boivin  et  Dugès  t.  a.  p. 
Tom.  I,  p.  179).  Antoine,  Job  van  Meekeren  en  W.  Hunter 
deelen  waarnemingen  omtrent  het  ontbreken  van  eenen  eijerstok 
mede  (ald.).  Granville  vond  bij  eene  vrouw,  welke  11  kin- 
deren had  gebaard,  alle  teeldeelen  slechts  aan  de  regter  zijde 
aanwezig,  terwijl  zij  daarentegen  links  geheel  ontbraken  (Phi- 
losophical  Transactions  of  the  Royal  Society  of  Londen  1818). 
ELsässER  beschrijft  een  geval,  waarin,  behalve  de  eijerstokken , 
de  baarmoeder  ook  geheel  ontaard  was  (Neue  Denkschrift  der 
phys.  med.  Societat  zu  Erlangen,  I Bd. , 1812).  In  Rust’s 
Magazin  der  gesammten  Heilkunde , Bd.  X , Heft  2 , deelden 
wij  de  geschiedenis  van  eene  wegens  atresia  vaginae  geopereerde 
vrouw  mede , welke  hevige  koortsbewegingen  kreeg  en  stierf. 
Bij  de  lijkopening  bleek  het,  dat  de  baarmoeder,  de  scheede , 
de  buizen  van  Fallopius  en  de  eijerstokken  geheel  ontbraken. 
Sciimitt  (Harless  Rheinisch-Westphälische  Jahrbücher  für  Me- 
dicin  und  Chirurgie,  Hamm , III  Bd.  2 St.  1821  en  Hufe- 
lands  Journal  1819,  5tes  Heft)  deelt  ook  gevallen  van  het 
geheel  ontbreken  der  eijerstokken  en  der  scheede  mede.  Boivin 
(Nouvelle  Bibliotheque  méd.,  1828.  7)  zag  bij  een  pasgeboren 
kind , dat  met  cloaakvorming  ter  wereld  kwam , de  inwendige 
teeldeelen  aan  eene  zijde  ontbreken. 

§ 117. 

' . * .•■..!  ..  • | > 

Het  ontbreken  en  de  tegennatuurlijke  kleinte  der  eijerstokken 
moeten  als  ontwikkelingsbelemmeringen  beschouwd  worden , 
die  óf  aangeboren  zijn , óf  bij  welke  toch  reeds  in  de  kinds- 
heid de  ontwikkeling  der  eijerstokken  gestoord  is , en  daardoor 
vertoonen  zich  bij  de  volwassene  vrouw  deze  deelen  onvolkomen, 
of  ontbreken  geheel.  Wanneer  de  eijerstokken  aan  beide  zijden 
ontbreken , zijn  de  overige  geslachtswerktuigen  ook  veelal  ge- 
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brekkig  ontwikkeld , ontbreken  geheel , of  wijken  in  vorm  van 
den  natuurlijken  toestand  af.  De  geslachtsontwikkeling  komt 
over  het  geheel  gebrekkig  tot  stand  , en  de  bevruchting  is  on- 
mogelijk.  Wanneer  echter  de  eijerstok  aan  ééne  zijde  ont- 
breekt, kan  het  geslachtsvermogen  zich  behoorlijk  ontwikkelen, 
de  gezamenlijke  bewerktuiging  vertoont  alle  eigenaardigheden 
van  de  geslachtskenmerken  , de  geslachtsdrift  en  de  vatbaarheid 
voor  bevruchting  kunnen  ontwikkeld  zijn.  Wij  bezitten  ech- 
ter geen  middel  om  het  ontbreken  der  eijerstokken  staande 
het  leven  te  herkennen,  en  zijn  ook  niet  in  staat  om  op  de 
eene  of  andere  wijze  hunne  ontwikkeling  te  bevorderen. 

? ■ :'r  , ; i ’rJU  JK'f/ lij  jO 

f : - 

b)  Atrophie  der  eijerstokken. 

§ US. 

Reeds  in  den  natuurlijken  toestand  beginnen  de  eijerstokken 
na  den  afloop  van  de  eerste  helft  des  levens  harder  te  wor- 
den , en  zich  te  verkleinen ; zij  verliezen  hunne  gladheid  en 
zijn  meer  of  minder  ongelijk , zoodat  de  ingezakte  plaatsen 
aanzienlijke  verdiepingen  vertoonen.  Dit  hangt  , volgens  Meckel, 
(Handbuch  der  menschlichen  Anatomie,  Bd.  IV,  p,  588)  in- 
zonderheid van  het  verdwijnen  van  het  eigen  weefsel  af ; maar 
te  gelijk  ontaarden  de  blaasjes , doordien  zij  zich  vei  kleinen , 
hunne  vliezen  dikker  worden , hunne  holte  eindelijk  geheel 
verdwijnt,  en  zij  in  geelachtige,  zwartachtige,  dikwijls  vezel- 
kraakbeenige  of  beenige  ligchamen  veranderd  worden.  In  den 
hoogeren  ouderdom  verkleinen  de  eijerstokken  zich  niet  zelden 
zoo,  dat  men  somwijlen  buiten  de  vaten  geen  spoor  daarvan 
waarneemt..  Volgens  Andrax  (Grundriss  der  pathologischen 
Anatomie,  a.  d.  Fr.  von  Becker,  Leipz.  1830,  Bd.  II, 
S.  407)  vormt  de  eijerstok  alsdan  eene  kleine  celachtige  ve- 
zelige massa , die  zich  de  breede  baarmoederbanden  verliest , 
en  deze  atrophie  zou  bij  oude  vrouwen  zoo  gewoon  zijn  , dat 
men  haar  als  een  natuurlijk  bedrijf  kan  beschouwen.  Echter 
kan  zulk  eene  atrophie  zich  ook  reeds  vroeg  ontwikkelen,  en 
moet  dan  als  een  ziekelijk  proces  beschouwd  worden,  dat  door- 
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gaans  ook  met  het  afnemen  des  geslachtsvermogens  gepaard  gaat, 
zich  door  geen  bepaald  teeken  openbaart , en  ongeneeslijk  is. 

c)  Hypertrophie  der  eij erstokken. 

§ 119. 

Er  wordt  soms  eene  vergrooting  der  eij  erstokken  waargeno- 
men ; echter  komt  zij  volgens  Meckel  nooit  zonder  verandering 
der  zelfstandigheid  voor , zoodat  zij  niet  als  eenvoudige  hyper« 
trophie  kan  beschouwd  worden.  Imbert,  die  verscheidene  ge- 
vallen van  vergroote  eijerstokken  aanvoert , laat  het  onbeslist , 
of  deze  afwijking  het  gevolg  is  van  eene  organische  ontaarding, 
van  eene  voorbijgaande  bloedophooping , of  van  eene  hypertro- 
phie.  Andral  laat  zich  hierover  ook  niet  stellig  uit,  maar 
neemt  toch  eene  hypertrophie  aan  van  het  eigen  weefsel,  met 
toename  van  hunnen  omvang  en  vastheid.  Wij  gelooven  echter 
uit  onze  onderzoekingen  te  moeten  opmaken , dat  de  zuivere  hy- 
pertrophie der  eijerstokken  niet  zeer  zelden  voorkomt,  en  van 
eene  eenvoudige  toename  der  massa  zonder  verandering  des 
weefsels  afhangt.  Boivm  en  Dugés  stemmen  hiermede  over-* 
een , en  gelooven , dat  de  hypertrophie  door  dezelfde  oorzaken 
als  de  atrophie  wordt  voortgebragt , en  dus  wel,  omdat  het 
dikwijls  is  waargenomen,  dat  bij  eene  en  dezelfde  vrouw  één 
eijerstok  atrophisch  en  de  andere  hypertrophisch  werd  gevon- 
den; eene  eigenaardigheid,  welke  door  Cooper  in  drie  geval- 
len is  waai  gen  omen.  De  meening , dat  de  gezonde  eijerstok 
nier  in  omvang  heeft  toegenomen , om  daardoor  het  ontbreken 
van  den  anderen  te  vervangen,  houden  wij  voor  onjuist,  om- 
dat deze  deelen  niet  zoo  als  de  nieren,  longen  enz.  eene  ver-* 
ligting  hebben  uit  te  oefenen,  wier  stilstand  den  dood  van 
het  individu  zou  na  zich  slepen.  Wij  moeten  dus  als  ons  ge« 

°ï^en,  dat  men  geen  regt  heeft  om  hypertrophie 

atiop  iie  aan  dezelfde  oorzaak  toe  te  schrijven , en  dat  men 

i 'a  3n  aamiernen’  dat  *n  deze  gevallen  de  vormingswerkzaam- 

' ‘ , voornameIijk  in  de  ontwikkeling  van  één  deel  verbruikt 

wordt. 
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III.  Plaatsveranderingen  der  eijerstokken. 

§ 120. 

Plaatsveranderingen  der  eijerstokken  moet  men,  volgens  Boivin 
en  Dugés  , in  die  onderscheiden , bij  welke  deze  deelen  wel 
hunne  ligging  veranderen , maar  binnen  het  bekken  blijven , 
en  in  die , bij  walke  zij  uit  de  bekkenholte  naar  buiten  komen 
en  breuken  vormen ; in  den  laatsten  toestand  kunnen  zij  wel 
als  scheedebreuken  bestempeld  worden , maar  dit  is  zelden  het 
geval,  omdat  er  gemeenlijk  eene  zwelling  der  eijerstokken  te 
gelijk  aanwezig  is.  Deze  verdeeling  schijnt  ons  echter  niet 
juist  te  zijn,  omdat  de  eijerstokken,  zullen  zij  tot  werkelijke 
breuken  komen , eerst  hunne  ligging  in  het  bekken  zelf  moeten 
veranderen  , en  al  is  ook  de  zwelling  derzelve  eene  gewigtige 
oorzaak  dezer  breuken , zoo  bestaat  zij  toch  geenszins  altijd. 
Dat  de  eijerstokken  aan  alle  plaatsveranderingen  der  baarmoe- 
der deel  nemen , is  uit  de  verbinding  derzelve  met  dit  deel 
ligt  op  te  maken.  Maar  zoo  lang  zij  juist  door  de  baarmoeder 
uit  hunne  natuurlijke  plaatsing  afwijken,  is  hunne  plaatsver- 
andering secundair , en  zij  kunnen  dan  nog  altijd  met  de  on- 
derbuiksuiteinden  in  een  regelmatig  verband  met  het  bekken 
blijven.  De  eijerstokken  kunnen  echter  ook  primair  van  plaats 
veranderen  en  dezelve  volkomen  verlaten , als  w anneer  zij  bij 
hoogere  graden  geheel  uit  de  bekkenholte  komen  en  breuken 
vormen.  Deze  breuken  der  eijerstokken  zijn  langen  tijd  door 
de  geneesheeren  over  het  hoofd  gezien,  totdat  Deneux  eene 
afzonderlijke  verhandeling  over  dezelve  schreef,  en  daardoor 
de  aandacht  der  geneeskundigen  op  dezen  ziektevorm  bepaal- 
de. Deze  verzamelde  de  bij  de  verschillende  schrijvers  aan- 
gevoerde waarnemingen.  Volgens  hem  is  Soranus  van  Ephe 
sus  de  eerste  schrijver,  die  de  aandacht  vestigde  op  de  breu- 
ken der  eijerstokken;  en  eerst  15  eeuwen  later  deelde  Verdier 
een  nieuw  geval  van  dien  aard  mede.  Haller  maakte 
derde  geval  in  het  3de  deel  zijner  Dissertat.  chirurgicae  bekend. 
Percival  Pott  maakte  eene  vierde  waarneming  bekend.  Cam- 
per (De  pelvi,  Lib.  II,  cap.  2,  p.  17)  nam  twee  gevallen 
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waar:  in  het  eerste  kwam  de  eijerstok  door  de  zitbeensinsnij - 
ding,  in  het  tweede  door  den  liesring.  Bij  eene  in  de  Salpe- 
trière  gestorvene  Vrouw  vond  men  den  eijerstok  in  den  lies- 
ring (Balin,  Lassus).  Murat  nam  een  geval  waar,  waarin 
de  baarmoeder , de  trompetten , de  eijerstokken , een  gedeelte 
der  scheede  en  eene  aanzienlijke  hoeveelheid  net  eene  dij- 
breuk vormden.  Desault  en  Lallemant  deelden  dergelijke 
waarnemingen  mede , in  welke  de  linker  eijerstok  en  de  trom- 
petten in  eene  breuk  lagen.  Portal  (Anat.  med.  Vol.  V, 
p.  5ob) , Beis  man  , Beneux,  IVauche,  Billard,  Cruveilhier  , 
Everard  Home  en  Bichter  deelden  ook  gevallen  mede , en  wij 
hebben  ook,  inzonderheid  bij  pasgeborenen,  dezelfde  waarne- 
ming gedaan.  Veel  menigvuldiger  zijn  de  waarnemingen , in 
welke  de  eijerstokken  in  de  buik-  of  bekkenholte  eene  tegen- 
natuurlijke ligging  aannemen,  en  door  eigene  zwelling,  bij 
de  opzwelling  der  baarmoeder  of  der  andere  deelen  uit  hunne 
natuurlijke  ligging  geraken.  Be  gevallen  van  dien  aard  zijn 
inderdaad  zoo  menigvuldig  , dat  zij  naauwelijks  behoeven  ver- 
meld te  worden.  In  al  deze  gevallen  is  echter  de  plaatsver- 
andering secundair,  en  wanneer  de  oorspronkelijke  ziekte  weg- 
genomen is,  en  de  eijerstokken  niet  in  hunne  tegennatuurlijke 

hgging  aangegroeid  zijn,  keeren  zij  tot  hunne  natuurlijke  plaats 
terug. 

Daar  het  boven  aangehauld  geval  van  Pott  (Pott’s  Works, 
3 Edxt.  Vol.  V,  p.  184)  inzonderheid  de  opmerkzaamheid  der 
geneesheeren  gaande  maakte,  zullen  wij  het  hier  mededeelen: 
Eene  gezonde  jonge  vrouw  van  23  jaren  werd  in  het  Bartho- 
omeus-Hospitaal  te  Londen  wegens  twee  kleine  zwellingen  in 
de  hesstreken  opgenomen.  Deze  waren  sinds  eenige  maanden 
zoo  pijn  ijk,  dat  zij  haar  werk  als  dienstmeid  niet  kon  ver- 
ngten.  De  gezwellen  waren  volstrekt  niet  ontstoken , zacht , 
op  de  oppervlakte  oneffen,  en  lagen  juist  aan  de  buitenzijde 
van  de  peesachtige  opemng  der  schuinsche  buikspier,  door 
we  e zij  schenen  heengedrongen  te  zijn.  De  vrouw  was  ove- 
rigens gezond,  had  zware  borsten  en  regelmatige  stonden:  er 
geone  verstopping  aanwezig,  en  zij  klaagde  volstrekt  over 


PLAATSVERANDERINGEN  DER  EIJERSTOKKEN. 


233 


niets  anders , dan  over  den  last , dien  de  gezwellen  bij  het 
gaan  en  liggen  , zoodra  zij  gedrukt  werden  , te  weeg  bragten. 
Nourse  , die  de  zieke  behandelde , deed  eene  aderlating  en 
verrigtte  al  het  mogelijke , om  de  deelen  door  de  opening , 
waaruit  zij  te  voorschijn  waren  gekomen , terug  te  brengen. 
Alle  proeven  bleven  vruchteloos , zoo  ook  die  van  Sainthiljl 
en  Pott.  Daar  de  zieke  buiten  staat  was  om  haar  brood  te 
verdienen,  en  ten  sterkste  wenschte , dat  er  iets  tot  bare  ver- 
ligting  gedaan  werd , besloot  men  de  gezwellen  te  verwijderen. 
Nadat  de  huid  en  bet  vetvlies  gekliefd  waren  , werd  een  fijne 
vliezige  zak  opgemerkt,  waarin  zich  een  op  den  eijerstok  zoo 
zeer  gelijkend  ligchaam  bevond,  dat  het  onmogelijk  was , hem 
te  miskennen.  Er  werd  een  bindsel  om  hetzelve  gelegd  en 
daarop  afgesneden.  Dezelfde  kunstbewerking  werd  aan  de  an- 
dere zijde  verrigt.  De  vrouw  genoot  na  dien  tijd  eene  goede 
gezondheid,  maar  werd  mager  en  op  het  oog  gespierder,  ver- 
loor de  vroeger  zware  borsten,  en  kreeg  na  dien  tijd  de 
stonden  niet  terug. 

§ 121. 

Over  de  veelvuldigheid  van  het  voorkomen  der  eijerstokbreu- 
ken  zijn  de  schrijvers  het  niet  eens.  Volgens  Boyer  zouden  zij 
zeldzamer  zijn  dan  de  breuken  der  baarmoeder;  en  evenzoo 
houdt  Imbert  de  breuk  der  eijerstokken  voor  zeldzaam.  De— 
iïeux  zocht  daarentegen  te  bewijzen,  dat  de  baarmoeder  vol- 
strekt niet  in  den  lies-  of  dijring  kon  indringen,  zoo  de 
eijerstokken  en  trompetten  niet  reeds  te  voren  daarin  waren 
doorgedrongen,  en  l’Heritier  is  ook  van  gevoelen,  dat  eijer- 
stokbreuken  veel  menigvuldiger  zijn  dan  die  der  baarmoeder. 
Daar  de  breuken  der  eijerstokken  stellig  dikwijls  miskend  zijn, 
is  liet  bijna  onmogelijk  , om  over  de  menigvuldigheid  derzelve 
een  oordeel  te  vellen.  Over  bet  voorkomen  der  afzonderlijke 
plaatsveranderingen  deelen  wij  het  volgende  mede.  De  eijer- 
stok kan  in  het  bekken  naar  beneden  zakken,  zoo  als  m een 
door  Edward  Home  medegedeeld  geval;  in  een  tweede  geval 
zag  Seymour  (Analecten  für  Frauenkrankheiten,  Leipzig,  Bd.  I, 
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p.  493)  hem  tusschen  de  scheede  en  den  endeldarm  afzakken, 

en  daarop  tot  pisopstopping  enz.  aanleiding  geven  ; hij  kan  ook 

tusschen  de  blaas  en  de  baarmoeder  inzakken  i hetgeen  echter 

zeldzamer  gebeurt.  Yoorts  kan  de  eijerstok  zich  verder  naar 

boven  verheffen  en  in  den  onderbuik  oprijzen , hetgeen  bij 

groote  zwelling  van  denzelven  geschiedt  ; men  heeft  hem  dan 

soms  hoog  naar  boven  in  de  nabijheid  der  lever , der  milt  enz. 

aangetroffen.  In  eenige  gevallen  kwam  hij  door  buikwanden 

naar  buiten  ; Ruysch  deelt  een  geval  mede , wraarin  dit  deel 

bij  het  openen  van  een  absces  tusschen  de  buikbekleedselen 

doordrong.  Stein  en  Lauverjat  zagen  dit  na  de  steensnijding. 

In  al  deze  gevallen  is  de  ligging  van  den  van  zijne  natuurlijke 

plaats  verdrongen  eijerstok  zeer  verschillend.  De  breuken  in 

eenen  strikteren  zin  vormen  zich  bij  de  volgende  natuurlijke 

openingen:  1)  door  den  liesring;  hiertoe  behooren  de  gevallen 

van  Pott  , Balin  , Lassus  , Billard  , Camper  , Lallemant 

enz.  Deze  breuken  zijn  de  veelvuldigste , en  ofschoon  dit  ook 

onwaarscnijnlijk  schijnt,  omdat  bij  de  vrouw  de  dijboog  wij«' 

der  dan  bij  den  man,  en  de  liesring  naauwer  is,  laat  deze 

omstandigheid  zich  toch  wel  daardoor  verklaren , dat  het  groot« 

ste  aantal  der  eijerstokbreuken  aangeboren  is,  hetgeen  reeds 

door  Deneux  en  door  onze  waarnemingen  bewezen  is  ; 2)  door 

den  dijboog;  hiertoe  behooren  de  gevallen  van  Haller,  Ma« 

rat,  Deneux;  3)  door  de  zitbeensinsnijding , zoo  als  in  de 

door  Camper  en  Papin  aangevoerde  gevallen ; 4)  door  den  na- 

vehing;  hiertoe  behoort  een  door  Camper  medegedeeld  geval; 

o)  L Heritier  heeft  ook  eene  buikbreuk  en  eene  scheedebreuk 
vermeld. 


§ 122. 

De  breuk  van  den  eijerstok  vormt  een  rond , weêrstandbie- 
dend , omschreven , pijnlijk  gezwel , boven  hetwelk  de  huid 
met  veranderd  is.  Het  gezwel  is  zelden  grooter  dan  een  dui- 
venei, zoo  er  geene  zamenstellingen  bij  aanwezig  zijn.  De 
drukking  vermeerdert  de  pijn , die  zich  in  het  kleine  bekken 
tstre  t , en  dat  wel  in  de  rigting  van  den  bovenrand  der 
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Ibreede  baarmoederbanden  tot  aan  de  baarmoeder;  bij  het  regt 
>öp  staan  en  bij  het  liggen  op  de  zijde  wordt  deze  pijn  hevi- 
ger, en  gaat  dan  met  pijnlijke  trekkingen  in  de  maagstreek 
gepaard.  Bij  aanhoudende  sterke  drukking  komen  neigingen 
tot  braken  op  , ofschoon  deze  soort  van  breuk  noch  met  ver- 
stopping , noch  met  braken , welke  verschijnselen  zich  bij  de 
door  een  gedeelte  des  darmkanaals  gevormde  breuken  vertoo- 
nen , onder  andere  omstandigheden  gepaard  gaat.  De  zwelling 
verdwijnt  niet , al  gaat  de  zieke  ook  op  den  rug  liggen , zoo 
als  dit  bij  andere  breuken  het  geval  is*  De  breuk  is  altijd 
moeijelijk  in  te  brengen,  en  laat  bij  het  ingaan  geen  geruisch 
hooren.  Lassus  maakte  daarop  reeds  opmerkzaam , dat  het 
onderzoek  door  de  scheede  een  zeker  middel  tot  de  herkenning 
des  eijerstokbreuken  is.  Men  brenge  tot  dat  einde  den  vinger 
naar  den  hals  der  baarmoeder , trachte  dezen  naar  het  midden 
des  bekkens  te  brengen,  hem  naar  de  opening,  waar  de  dee- 
len  uitgezakt  zijn , te  bewegen , om  aldus  den  bodem  der 
baarmoeder,  die  gemeenlijk  naar  deze  opening  gerigt  is,  van 
dezelve  te  verwijderen.  Wanneer  de  bewegingen  zich  aan  het 
gezwel  mededeelen  7 of  er  hierbij  naar  de  rigting  van  den  ei- 
jerstokband  pijnen  ontstaan,  kan  men  zeker  zijn,  dat  de  eier- 
stokken het  gezwel  vormen.  Het  is  zelfs  niet  eens  altijd  nood- 
zakelijk om  den  vinger  in  de  scheede  te  brengen , zoo  als 
Gardien  dit  aangeraden  heeft , om  den  aard  der  breuk  te  her- 
kennen; het  gelukt  dikwijls  de  baarmoeder  door  drukking  m 
de  benedenbuiksstreek  van  de  opening , door  wrelke  de  eier- 
stokken gedrongen  zijn,  te  verwijderen;  er  komen  dan  in  den 
eijerstokband  trekkende  pijnen  op , die  den  aard  van  het  ge- 
brek duidelijk  laten  herkennen. 

§ 123. 

Deze  verschijnselen  kunnen  echter  door  zamenstellingen  op 
velerlei  wijzen  veranderd  worden.  De  vorm  des  gezwels  ka 
door  ontaardingen  der  eijerstokken , door  waterblazen  enz.  ver- 
anderd worden , zoo  ook  wanneer  andere  deelen  mede  m den 
breukzak  naar  beneden  gaan.  De  eijerslok  in  den  breukzak 
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kan  ontstoken  en  met  name  bij  eene  dij-  en  liesbreuk  be- 
klemd worden.  De  pijnen  worden  dan  heviger,  de  trekkin- 
gen aan  de  maag  en  de  baarmoeder  sterker , de  ontsteking  kam 
zich  verder  tot  de  ingewanden  uitbreiden , of  de  eijerstokkem 
gaan  in  ettering  over,  de  bedekkende  huid  wordt  mede  aan- 
getast, er  ontwikkelt  zich  een  huidabsces , na  welks  opening 

4 

men  den  eijerstok  bloot  vindt  liggen.  Zulk  een  geval  nam 
Lassus  bij  een  meisje  van  vier  tot  vijf  jaren  waar.  De  in- 
snoering wordt  niet  zoo  zeer  door  de  openingen  in  den  buik- 
wand , aJs  wel  door  zwelling  der  bevattende  deelen  veroorzaakt , 
en  zij  komt  dus  voornamelijk  tegen  den  tijd  der  huwbaarheid 
en  in  de  zwangerschap  voor,  op  welken  tijd  de  ronde  baar- 
moederbanden  ook  veel  tot  de  beklemming  bijdragen.  Ook 
kunnen  prikkeling  en  uitwendig  geweld , dat  op  het  breuk- 
gezwel  werkt,  tot  beklemmingen  aanleiding  geven. 

§ 124. 

De  herkenning  van  de  breuken  der  eijerstokken  is , zoo  zij 
niet  ontaard  zijn , in  het  algemeen  niet  moeijelijk , maar  in 
het  tegenovergesteld  geval  volkomen  onmogelijk.  Zij  kunnen 
met  net-  en  darmbreuken  verwisseld  worden.  Dat  zulke  ver- 
wisselingen hebben  plaats  gehad,  bewijst  het  door  Pott  aan- 
gehaald geval , en  Deneux  bekent  ook , dat  hij  eene  eijerstok- 
breuk  voor  eene  netdarmbreuk  gehouden  heeft , en  dat  de  ge- 
neesheeren , die  daarbij  geraadpleegd  waren , dezelfde  fout  be- 
gingen. Als  onderscheidingsteekenen  kan  men  beschouwen : 
de  netbreuk  is  week  en  deegachtig,  het  gezwel  is  ongelijk, 
en  de  trekkende  pijnen  gaan  tot  den  hartkuil , wanneer  de 
zieke  het  bovenlijf  achterover  buigt.  Het  gezwel  is  rond  en 
kogelvormig,  kolijkpijnen , neiging  tot  braken,  rommelingen 
in  het  gezwel  veitoonen  zich;  gedurende  de  spijsvertering  wordt 
deszelfs  omvang  veimeerderd.  Bij  de  darmbreuk  is  het  gezwel 
soms  veerkrachtig , deegachtig , soms  week  of  vast  , naarmate 
het  gas,  drekstoffen  of  vastere  stoffen  bevat.  Wanneer  eene 
netdarmbreuk  kan  ingebragt  worden  , levert  het  geruisch  bij 
het  inbrengen  een  stellig  teeken  op.  By  de  eijerstok  breuk  ver- 
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itoonen  de  pijnen  de  boven  opgegevene  kenteekenen.  Gezwel- 
len in  de  liesstreek  kunnen  ook  met  breuken  der  eijerstokken 
verward  worden.  Hier  kan  het  verschijnen  der  ziekte  eenig 
licht  geven.  De  breuk  ontstaat  plotseling  bij  eene  inspanning ; 
klierzwellingen  of  andere  stofverzamelingen  ontwikkelen  zich 
van  lieverlede ; deze  hebben  eene  verschillende  vastheid , en 
bij  het  onderzoek  door  de  scheede  en  beweging  der  baarmoeder 
neemt  de  pijn  niet  toe.  Volgens  Churchill  zouden  klierzwel- 
lingen meer  uitwendig  liggen  en  vroeger  dan  de  eijerstokbreuk 
vast  bepaald  worden.  Dezelfde  voert  hier  aan,  dat  de  alle  vier 
•weken  voorkomende  opzetting  des  gezwels , welke  van  de  ver- 
grooting  der  eijerstokken  in  het  stondentijdperk  afhangt , som- 
tijds tot  eene  naauwkeurige  herkenning  kan  bijdragen. 

§ 125. 

De  voorspelling  is  in  het  algemeen  niet  ongunstig.  M anneer 
de  breuk  zonder  zamenstellingen  bestaat , is  de  last  daarvan 
niet  al  te  aanzienlijk  , en  ofschoon  deze  de  zieke  ook  verhin- 
dert om  • hare  gewone  bezigheden  te  verrigten  , heeft  hij  toch 
niet  ligt  gevaarlijke  gevolgen.  Maar  wanneer  de  breuk  zich 
vergroot,  de  baarmoeder  en  andere  ingewanden  volgen,  ont- 
steking en  beklemming  verschijnen , dan  moet  de  voorspelling 
hierdoor  zeer  verergerd  worden  , en  kan  zelfs  de  dood  dei  zieke 
het  gevolg  van  de  breuk  zijn. 

§ 126. 

De  breuk  der  eijerstokken  kan  aangeboren  zijn , en  deze  is 
dan  als  eene  toenadering  tot  de  mannelijke  ontwikkeling,  als 
eene  hermaphrodietvorming  te  beschouwen.  Lassus  nam  haal- 
bij kleine  meisjes  waar,  en  Billard  haalt  in  zijn  werk  (Traité 
des  maladies  des  enfans  etc.,  Paris  1827)  een  voorbeeld  van 
eene  aangeborene  eijerstokbreuk  aan ; wij  namen  haar  ook  bij  een 
pasgeboren  meisje  waar  , dat  kort  na  de  geboorte  stierf.  Die- 
merbroek  vond  bij  eene  volkomen  vrouwelijke  ontwikkeling 
der  teeldeelen  , regelmatigen  stondenvloed  , eenen  sterken  baard  , 
behaarde  dijen  , kleinheid  der  borsten , de  eijerstokken  in  breu- 
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ken,  en  eenen  grooten  kittelaar.  Arnoud  (Hermaphrod,  p.  309)| 
zag  het  voorliggen  der  eijerstokken  in  de  groote  schaamlippen , 
toesluiting  der  scheede  met  een  dun  vlies , eenen  grooten , maar 
niet  doorboorden  kittelaar , eene  zware  stem , naauwe  borst , 
groote  handen,  met  regelmatigen  aandrang  tot  den  stonden- 
vloed, en  werkelijk  na  de  doorboring  van  het  scheedeklapvlies 
een  volkomen  ingang  in  de  scheede,  een  wijd  bekken,  lange, 
ronde  bovenste  ledematen  en  kleine  voeten.  Zoo  vond  men 
dus  in  dit  geval  ook  nog  andere  teekenen  van  hermaphrodiet- 
vorming.  Wanneer  de  breuk  zich  later  ontwikkelt,  zijn  de 
volgende  als  voorbeschikkende  oorzaken  opgegeven.  Het  open- 
blijven van  het  Nucksche  kanaal , eene  geringe  ontwikkeling 
van  het  kleine  bekken  in  de  kindsheid,  eene  in  dit  geval  be- 
staande meer  onmiddellijke  verbinding  tusschen  de  eijerstokken 
en  den  dij-  en  liesring , hunne  ligging  op  de  haasspier , hunne 
regte  verlengde  gedaante , hunne  gladde  oppervlakte , verstop- 
ping dei  natuurlijke  openingen  in  den  buikwand , weiverzame- 
lingen  in  den  bilnaad , vermagering  van  het  vroeger  gezette  lig- 
chaam , zwelling  der  eijerstokken  en  der  baarmoeder.  He  ge- 
legenheidsoorzaken zijn  dezelfde  als  bij  andere  breuken.  Bal- 
ling hecht  vooral  veel  aan  de  inspanningen  bij  eene  moeijelijke 
haring ; door  anderen  is  de  drukking  op  den  buik , het  schreeu- 
wen van  het  kind,  het  vast  aanleggen  van  de  luijers  enz.  aan- 
gevoerd ; maar  het  is  waarschijnlijk  dat  de  eijerstokbreuk  in 
de  meeste  gevallen  aangeboren  is. 


De  behandeling  van  de  eijerstokbreuk  heeft  wel  als  hare  gc 
wigügste  aanwijzing  in  het  terugbrengen  van  den  uitgezakte 
eijersto  , en  het  mhouden  van  denzelven ; maar  deze  aanwijzir 
i mees*e  gefallen  zonder  voorloopige  verwijdering  d< 

es  aande  zamenslellingen  niet  uitvoerlijk , omdat  het  inbrenge 
a een  bij  nieuw  ontstane  breuken  zonder  moeite  uitgevoerd  ka 
orden.  Is  dit  laatste  het  geval,  en  heeft  men  de  eijerstok 
k“  de  buikholte  teruggebragt , hetgeen  door  de  gewon 
s ener  mg  van  de  taxis  moet  beproefd  worden,  dan  le; 
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;men  eenen  breukband  aan,  om  eene  nieuwe  vorming  van  de 
breuk  te  beletten.  Imbert  geeft  den  raad,  om  de  pop  van 
den  breukband  met  zamentrekkende  zelfstandigheden  te  voor* 
zien  , ten  einde  hierdoor  de  natuurlijke  openingen  in  den  buik- 
wand te  verkleinen , en  aldus  eene  radicale  genezing  te  be- 
werken ; echter  zal  dit  hier  evenmin  als  bij  andere  breuken 
gelukken.  Wanneer  het  niet  mogelijk  is  de  breuk  in  te  bren- 
gen , moet  men  de  oorzaken , die  dit  bewirken , trachten  weg 
te  nemen.  Hangt  de  beklemming  van  ontsteking  en  zwrelling 
af,  dan  zoeke  men  door  eene  rustige  ligging,  plaatselijke  en 
algemeene  bloedontlastingen , verzachtende  pappen , stovin*- 
gen , baden  en  lavementen , de  ontsteking  en  zwelling  weg  te 
nemen.  Gelukt  het  inbrengen  niet,  en  zijnde  ongemakken  aan- 
zienlijk, of  kan  de  beklemming  niet  wrorden  opgeheven,  en 
verwekt  zij  gevaarlijke  verschijnselen,  dan  is  eene  bloedige 
kunstbewerking  noodzakelijk , wTaarbij  men  het  inbrengen  of 
het  wegnemen  van  den  eijerstok  bedoelt , en  vooral  zal  dan  de 
wegneming  van  den  eijerstok  hier  raadzaam  zijn,  zoodia  men 
bij  het  blootleggen  van  denzelven  vindt , dat  hij  op  eene  onge- 
neeslijke wijze  ontaard  is , en  door  het  inbrengen  dus  het  leven 
der  vrouw  zou  ondermijnen,  zoo  als  bij  waterblazen,  scirrhus 
en  andere  kwaadaardige  ziekten  van  dit  deel.  De  kunstbewer- 
king ter  inbrenging  van  den  uitgezakten  eijerstok  bestaat  in 
het  blootleggen  van  denzelven  door  eene  langwerpige  insnijding 
van  de  buikbekleedselen  en  in  de  verwijding  der  opening,  waar- 
door de  deelen  naar  buiten  gekomen  zijn.  Wanneer  de  eijer- 
stok dan  niet  aangegroeid  is , is  de  inbrenging  ligt  uit  te  voe- 
ren. Ligte  aangroeijingen  kunnen  met  het  mes  losgemaakt  w or- 
den. Zijn  daarentegen  de  aangroeijingen  aanzienlij ker , zoodat 
het  lossnijden  niet  wel  uitvoerlijk  is , dan  moet  men,  volgens 
Lassus  , de  wronde  ligt  verbinden , totdat  alle  ontstekingachtige 
verschijnselen  geheel  verdwenen  zijn,  en  dan  eene  ligte  druk- 
king met  een  verband  aanwenden.  Op  deze  wijze  zou  men 
den  eijerstok,  zoo  al  niet  in  den  buik,  dan  toch  in  het  hes- 
kanaal  of  onder  den  dijboog  terug  drukken,  waar  hij  dan  et 
uitzakken  van  het  darmkanaal  en  van  het  net  belet.  Wanneer 
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de  eijerstok  zoo  ontaard  is , dat  het  terugbrengen  daarvan  ge- 
vaarlijk moet  geacht  worden , kan  hij  naar  het  oordeel  van 
alle  schrijvers  worden  weggenomen,  hetgeen  hier  zonder  groot 
gevaar  kan  geschieden. 

IY.  Verwondingen  der  eijerstokken. 

§ 128. 

De  eijerstokken  zijn , ten  gevolge  van  hunne  verborgene 
ligging , hunne  bewegelijkheid , hunnen  rondachtigen  vorm 
en  hunne  vastheid , aan  uitwendige  beleedigingen  en  verwon- 
dingen hoogst  zeldzaam  blootgesteld ; ligter  is  dit  mogelijk , 
wanneer  zij  zich  vergroot  of  in  ligging  en  gedaante  veranderd 
hebben.  Wanneer  er  wonden  van  de  eijerstokken  voorkwamen  , 
waren  de  gevolgen , zoo  er  niet  tevens  andere  beleedigingen 
voorhanden  waren , doorgaans  niet  zeer  gewigtig ; zelfs  zal  de 
vatbaarheid  voor  bevruchting  niet  ligt  gestoord  w orden , het- 
geen ook  overigens  des  te  ligter  te  verklaren  is , omdat  vast 
nooit  de  beide  eijerstokken  op  zulk  eene  wijze  lijden,  en 
een  onbeleedigde  eijerstok  steeds  voor  de  bevruchting  vol- 
doende is.  Het  veelvuldigst  konde  men  kneuzingen  der  eijerstok- 
ken bij  de  baring  verwachten ; maar  Boivin  en  Dugés  merken 
zeer  juist  aan,  dat  zij  op  dien  tijd  niet  in  het  bekken  liggen, 
maar  met  den  bodem  der  baarmoeder  in  den  onderbuik  op- 
rijzen , en  dus  uit  hoofde  van  de  weekheid  en  toegeeflijkheid 
der  buikwanden  geene  drukking  kunnen  ondergaan.  Somwijlen 
worden  de  eijerstokken  bij  heelkundige  kunstbewerkingen  ge- 
kwetst. Zoo  deelt  Lassus  een  geval  mede  van  een  16 — 18 
jarig  meisje,  dat  aan  den  eenen  kant  eene  breuk  had,  die 
men  voor  een  kliergezwel  hield.  Daar  deze  reeds  lang  hevige 
pijnen  veroorzaakte , besloot  men , om  de  oorzaak  te  ver  wij  de- 
len, de  huidbekleedselen  door  te  snijden,  en  een  bindsel  om 
het  gezwel  te  leggen.  Dit  geschiedde  ; maar  het  toehalen  ver- 
oorzaakte gedurende  den  dag  ondragelijke  pijnen,  en  om  die 
weg  te  nemen,  moest  men  de  onderbondene  deelen  insnijden.  — 
De  behandeling  van  de  wonden  der  eijerstokken  vereischt  geene 
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bijzondere  regelen ; zij  wijkt  van  die  der  buikwonden  in  het 
algemeen  niet  af. 

V.  B hoed  v 1 o e ij  i n gen  der  eij  er  stok  ken. 

§ 129. 

Imbert  zegt , dat  hij  dikwijls  bij  lijkopeningen  van  vrouwen , 
die  aan  kraamvrouwenkoorts  gestorven  waren,  kleine  bloeduit- 
stortingen tusschen  de  plooi  van  het  buikvlies,  die  de  eier- 
stokken bekleedt , heeft  aangetroffen , en  in  eenige  gevallen 
dergelijke  uitstortingen  in.de  zelfstandigheid  der  eijerstokken , 
die  echter  door  geen  teelten  gedurende  het  leven  konden  ver- 
moed worden.  Dugés  spreekt  van  eene  vrouw  , welke  plot- 
seling hevige  kolijkpijnen  en  flaauwten  gevoelde , en  in  eenige 
uren  stierf.  De  linker  eijerstok  vertoonde  zich  zoo  groot  als  een 
hoenderei,  was  met  bloed  opgevuld,  en  geleek  op  de  lever 
van  een  aan  scheurbuik  gestorven  individu ; de  onderbuik  be- 
vatte omstreeks  drie  pinten  bloed.  Twee  dergelijke  waar- 
nemingen zijn  door  Dance  medegedeeld : bij  de  eene  werd  de 
vrouw  ter  behoorlijker  tijd  verlost , maar  de  verlossing  was 
hoogst  moeijelijk  ;j  bij  de  andere  had  er  eene  miskraam  van 
vier  maanden  plaats.  Wij  zijn  niet  in  de  gelegenheid  geweest 
om  zulke  gevallen  waar  te  nemen  ; maar  wel  zijn  ons  dikwijls 
gevallen  voorgekomen , in  welke  zich  in  de  eijerstokken , bij 
ontaardingen  derzelve  en  buitenbaarmoederlijke  zwangerschap- 
pen , inwendige  bloedingen  ontwikkelden  ; deze  waren  dan  ech- 
ter geheel  secundair,  en  van  de  hoofdkwaal,  die  eene  opening 
der  vaten  bewerkte,  afhankelijk. 

VI.  Ontsteking  der  eijerstokken. 

§ 130. 

De  ontsteking  der  eijerstokken,  oaritis , oöphorilis,  werd  in 
de  laatste  tijden  door  de  geneesheeren  naauwkeuriger  onder- 
zocht; bij  Sauvages  , Cullen  , Pinel,  en  zelfs  bij  vele  nieuwe 
schrijvers,  die  over  de  ziekten  der  vrouw  hebben  gehandeld , 
vinden  wij  haar  óf  volstrekt  niet  vermeld  , óf  met  de  ontsteking 
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der  baarmoeder  vereenigd.  Ofschoon  nu  ook  vele  schrijven 
beweren , dat  de  eierstokontsteking  nooit  primair  voorkomt 
en  zelfs  Seymour  (Illustrations  of  the  principal  diseases  of  thi 
ovaria,  their  symptoms  and  treatment,  London  1830)  als  zijn 
gevoelen  opgeeft,  dat  het  schijnt,  dat  eene  ontsteking  van  he; 
buikvliesovertreksel  van  den  eijerstok  niet  totstandkomt,  zon 
der  dat  er  tevens  eene  ontsteking  van  dat  gedeelte  van  he 
buikvlies,  hetwelk  den  bodem  der  baarmoeder  overtrekt,  plaat; 
grijpt , hebben  toch  voldoende  waarnemingen  bewrezen  , dat  de 
ontsteking  van  den  eijerstok  zich  op  alle  tijden  idiopathisch 
kan  ontwikkelen , en  zonder  eene  gelijke  ziekte  der  baarmoedei 
bestaan.  Portal  geeft  op,  dat  hij  dikwdjls  zieken  heeft  aan- 
getroffen , die  alle  kenmerkende  teekenen  eener  baarmoeder- 
ontsteking  gehad  hadden , en  welke  na  verloop  van  eenigen 
tijd , en  dat  wel  na  schijnbare  beterschap , zeer  dik  werden  „ 
en  gezwellen  in  eene  of  beide  liesstreken  vertoonden , waar- 
tegen, zonder  vracht,  geneesmiddelen  aangewrend  werden.  Na 
den  dood  dezer  zieken  vond  men  bij  de  lijkopening  de  baar- 
moeder volmaakt  gezond  , terwijl  de  eijerstok  aan  eene  zijde; 
of  aan  beide  zijden  zich  in  eenen  toestand  van  zwelling  be- 
vond. Volgens  andere  schrijvers  komt  de  ontsteking  alleen  of 
ten  minste  slechts  in  de  zwangerschap  en  het  kraambed  voor ; 
echter  is  deze  opgave  ook  onjuist,  en  wij  vonden  ze  op  alle 
tijden*  I)e  ontsteking  der  eijerstokken  is  zoo  zeldzaam  niet , 
als  vele  schrijvers  schijnen  aan  te  nemen  , en  wij  stemmen 
daarin  met  Roche  en  Sanson  overeen,  dat  de  eierstokontste- 
king veelvuldiger  voorkomt , dan  men  gemeenlijk  gelooft  (Nou- 
veaux  élémens  de  pathologie  medico-chirurgicale , Bruxelles 
1829,  Tom.  I,  p,  323).  Zij  wordt  slechts  uit  hoofde  van  de 
moeijelijkheid  der  herkenning  dikwijls  over  het  hoofd  gezien 
en  miskend. 

§ 131. 

De  eierstokontsteking  kan  onder  zeer  verschillende  vormen 
en  gedaanten , naar  gelang  van  de  oorzaak , de  zitplaats  der 
ontsteking , de  zamenstellingen  , den  leeftijd  en  de  hoedanig- 
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neid  van  het  individu , en  de  geslachtsverrigtingen , waarbij  zij 
zich  voegt , voorkomen ; inzonderheid  moet  men  echter  aan- 
werken , dat  zij  als  eene  acute  of  als  eene  slepende  ontsteking 
wordt  waargenomen.  Wij  zullen  op  deze  omstandigheden  later 
terugkomen , en  hier  in  het  algemeen  de  verschijnselen  der 
ziekte  opgeven.  Vooreerst  wordt  altijd  eene  diepzittende , meer 
doffe  dan  stekende  pijn  in  het  bekken  waargenomen,  die  zich 
boven  de  liesstreek  tot  in  den  benedenbuik  en  de  lendenstreek 
uitstrekt;  de  gevoeligheid  ter  zijde  van  den  venusheuvel,  waar 
de  ontstoken  eijerstok  ligt,  is  verhoogd.  Eene  uitwendige  sterke 
drukking  vermeerdert  de  pijn , zoo  ook  iedere  beweging  des 
ligchaams , het  gaan  , staan  , hoesten  , stooten  , de  aanpersing 
bij  den  stoelgang,  enz.  De  pijn  strekt  zich  vaak  tot  in  de  dijen 
uit.  De  nabij  liggende  deelen , inzonderheid  de  pisblaas  en  de 
endeldarm  worden  aangetast,  en  vertoonen  de  verschijnselen 
eener  prikkeling;  bij  zwelling  van  den  eijerstok  voegen  zich 
ook  de  verschijnselen  van  drukking  op  deze  deelen.  Hierbij  voe- 
gen zich  algemeene  verschijnselen , zoo  als  ligte  opgewektheid 
van  den  pols  tot  aan  koortsige  bewegingen  van  het  hart ; de 
zieke  klaagt  over  dorst  en  onrust.  Voornamelijk  lijdt  het  ze- 
nuwstelsel mede ; de  krachten  der  zieke  zinken  snel ; zij  wordt 
traag,  haar  oog  is  flaauwr,  en  zij  is  voor  alle  bezigheden  on- 
geschikt. Deze  verschijnselen  klimmen  , zoodra  de  ontsteking 
zich  uitbreidt , en  de  baarmoeder  of  het  buikvües  mede  ont- 
stoken worden.  Stoornissen  in  de  geslachtsverrigtingen  plegen 
de  kwaal  te  vergezellen;  de  stondenvloed  wordt  onderdiukt, 
wanneer  de  ontsteking  aanzienlijk  is;  bij  eene  zwakke  ontste- 
king wordt  daarentegen  de  geslachtsdrift  dikwijls  ziekelijk  ver- 
hoogd , en  de  stonden  vloeijen  te  sterk  oi  onregelmatig. 

§ 132. 

De  ontsteking  der  eijerstokken  is  ói  acuut  ól  slepend.  In 
het  eerste  geval  zijn  de  pijnen  heviger,  de  ziekte  neemt  een 
snel  beloop,  de  koorts  is  aanzienlijker , de  overige  deelen  lij- 
den in  eenen  hoogeren  graad  mede,  en  de  ziekte  der  eijer- 
stokken wordt  vaak  over  het  hoofd  gezien.  Bij  de  slepende 
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ontsteking  is  het  beloop  langzaam  ; de  ziekte  kan  zelfs  verscheit 
dene  jaren  duren  • de  pijnen  zijn  geringer;  de  nabijliggend» 
deelen  lijden  slechts  in  eenen  geringeren  graad  mede,  en  koorti 
ontbreekt  bijna  geheel.  Stoornissen  der  geslachtsverrigtinger 
komen  niet  altijd  voor  , en  dan  kan  de  aard  der  ziekte  lig 
miskend  worden.  De  meeste  schrijvers  hebben  als  hun  gevoe- 
len opgegeven , dat  de  acute  of  slepende  vorm  der  ziekte  daar- 
van afhangt , of  zij  zich  gedurende  het  kraambed  of  op  eenen: 
anderen  tijd  ontwikkelt , omdat  zij  in  het  eerste  geval  meestal 
acuut , in  het  tweede  meest  slepend  verloopt.  Echter  is  difl 
volstrekt  niet  zoo  bestendig,  en  wij  hebben  maar  al  te  dik- 
wijls waargenomen,  dat  de  slepende  vorm  van  eierstokontste- 
king zich  ook  in  het  kraambed  ontwikkelde , en  dat  ook  op 
andere  tijden  acute  ontstekingen  der  eijerstokken  voorkwamen., 
Wij  gelooven , dat  het  verschil  in  het  karakter  der  ontsteking 
wel  gedeeltelijk  door  den  aard  der  werkende  oorzaak  wordt 
te  weeg  gebragt , maar  voornamelijk  van  de  zitplaats  der  ont- 
steking afhangt.  Is  het  buikvlies,  dat  den  eijerstok  overtrekt, 
^.de  zitplaats  der  ontsteking,  dan  zal  zij,  gelijk  over  het  geheel 
ontstekingen  van  het  buikvlies,  zeer  dikwijls  acuut  verloopen; 
maar  is  het  eigen  weefsel  zelf  ontstoken,  dan  is  het  beloop 
dei  ontsteking  doorgaans  slepend.  In  het  algemeen  komt  ten 
gevolge  van  de  werkende  oorzaken  de  slepende  onsteking  veel- 
vuldiger  dan  de  acute  voor,  waarin  vele  schrijvers  met  ons 
oveieenstemmen.  Wat  nu  de  zitplaats  der  ontsteking  betreft, 
kan  deze  zich  eerst  in  het  buikvliesovertreksel  der  eijerstokken 
ontwikkelen,  en  dit  schijnt  meestal  het  geval  te  zijn;  zij  breidt 
zich  dan  doorgaans  snel  op  het  eigenaardig  vlies  van  dit  deel 
uit,  en  tast,  wanneer  zij  eenigzins  heviger  is,  ook  het  eigen 
weefsel  der  eijerstokken  aan.  De  ontsteking  van  het  buikvlies- 
overtreksel is  veelal  acuut,  breidt  zich  gemeenlijk  ook  over  de 
overige  deelen  van  het  buikvlies  uit  , zoodat  dikwijls  de  eerst 
aangetaste  plaats  in  den  achtergrond  teruggaat , en  kenmerkt 
zich  in  het  algemeen  door  die  verschijnselen,  welke  aan  ont- 
stekingen der  weivliezen  eigen  zijn.  De  pijn  is  heviger,  de 
koorts  sterker.  De  ontsteking  van  het  eigenaardig  vlies  der 
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sijerstokken  komt  bijna  nooit  op  zichzelve  staande  voor , en 
is  het  gevolg  der  ontsteking  van  liet  buikvlies  ol  van  het 
eigen  weefsel.  Wanneer  dit  laatste  ontstoken  is,  is  het  beloop 
doorgaans  slepend , de  pijn  dol , de  koorts  slechts  gering ; 
de  ziekte  blijft  alsdan  lang  tot  den  eijerstok  beperkt.  Men 
heeft  getracht  de  zitplaats  der  ziekte  nog  naauwkeuriger  te 
onderscheiden.  Bij  de  ontsteking  van  het  buikvlies  kan  deze 
jneer  het  voorste  gedeelte  van  dit  vlies  aantasten.  De  zieken 
klagen  dan  over  menigvuldigen  aandrang  tot  pislozing , over 
pijn  bij  het  waterlozen , zoodat  men  eene  ziekte  in  de  blaas 
zou  kunnen  vermoeden.  De  endeldarm  wordt  slechts  in  eenen 
geringen  graad  aangetast.  Maar  wanneer  de  ontsteking  zich 
meer  over  het  achterste  gedeelte  van  het  buikvlies  uitbreidl, 
zijn  de  verschijnselen  der  ziekte  geheel  verschillend , omdat 
de  pisblaas  thans  minder  dan  de  endeldarm  lijdt.  De  zieke 
gevoelt  dan  eene  pijnlijke  drukking  in  de  bekkenholte ; de 
benedenbuiksstreek  is  minder  gespannen  en  heet , en  voor  uit- 
wendige drukking  minder  gevoelig;  een  veelvuldig  vruchteloos 
aandringen  tot  stoelgang , dat  tot  ware  peisingen  klimt , doet 
zich  op.  Wanneer  het  eigen  weefsel  van  den  eijerstok  door 
de  ontstekingachtige  werkzaamheid  is  aangetast,  lijdt  wel  ge- 
meenlijk de  geheele  zelfstandigheid  ; maar  men  heelt  opgege- 
ven, dat  de  blaasjes  van  de  Graaf  alleen  kunnen  aangetast 
zijn.  Seymour  merkt  hieromtrent  aan,  dat  men  met  dan  uit 
het  naauwkeurigste  onderzoek  van  het  lijk  kan  beslissen,  of 
de  Graafsche  eitjes  door  de  ontsteking  aangetast  worden , zoo 
het  eigen  weefsel  der  eijerstokken  niet  te  gelijk  ontsto  ui  i . 
Eenige  schrijvers  deelen  waarnemingen  mede , dat  m eijersto  - 
ken,°  welke  ontstoken  waren,  eene  etterachtige  stol,  van  een 
gezond  aanzien  en  in  zakken  bevat,  aangetroffen  wer  , maa 
het  is  niet  vermeld  , of  dit  van  ontsteking  of  ettenng  der 
blaasjes,  dan  wel  van  een  omschreven  absces  van  het  cel  wee - 
sei  afhing.  Nog  moeijelijker  zou  het  volgens  S™*  zijn  o 
bepalen,  wat  de  uitkomst  eener  ontstekmg  der  corpora  i te 
zou  kunnen  zijn.  In  weinige  gevallen  ontwikkelen  zy  zich 
geheel  onafhankelijk  van  de  bevruchting  na  het  breken 
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blaasjes , en  dit  breken  wordt  door  het  opwekken  van  aandoe- 
ningen , die  met  de  voorttelingswerktuigen  in  verband  staan , 
te  weeg  gebragt ; men  mag  viel  aannemen,  dat  iedere  zie- 
kelijke aandoening  der  eijerstokken , die  met  de  opwekking 
van  zoodanige  aandoeningen  ontstaat , haren  oorsprong  in  de 
corpora  lutea  heeft.  De  vliezen  der  blaasjes  worden  ech- 
ter met  het  klimmen  der  jaren  aanzienlijk  verdikt , en,  ini 
plaats  van  vocht  te  bevatten,  met  eene  dikke  stof  opgevuld, 
die  eene  roode  kleur  vertoont,  als  het  gevolg  van  de  aanwe- 
zigheid van  vaten ; deze  stof  is  soms  hard , soms  dunner.  Deze 
verandering  toont  ons  aan , op  welke  wijze  zich  de  harde  ge- 
zwellen, die  somwijlen  in  wanden  der  eijerstokken  gevonden 
worden,  kunnen  ontwikkelen.  liet  is  niet  onmogelijk,  dat  het 
eenige  der  oppervlakkige  blaasjes  zijn,  die  de  opgegevene  ver- 
andering hebben  ondergaan  en  door  de  ziekte  vergroot  zijn. 
(Seyhour , Illustrations  of  diseases  of  the  Ovaria,  p.  41.) 

§ 133. 


De  zamenstellingen  veroorzaken  aanzienlijke  verschillen  in  d< 
verschijnselen  van  de  ontsteking  der  eijerstokken.  Wanneer  an- 
dere  onderbuiksingewanden  mede  aangetast  zijn,  komen  de  ver- 
schijnselen van  de  ontsteking  dezer  laatste  doorgaans  sterkei 
uit.  Wanneer  het  individu  aan  eene  kwaadsappige  ziekte  lijdt . 
-za  de  ontsteking  zich  ligt  met  deze  zamenstellen  en  slepenc 
■wor  en,  en  inzonderheid  tot  organische  stoornissen  van  dit  dee. 
geneigd  zijn.  Bij  jonge  individu’s  zal  de  ziekte  acuter  verko- 
pen dan  bij  oude,  en  door  sterke  prikkels,  aan  welke  d< 
eijerstokken  onderhevig  zijn,  worden  onderhouden.  Bij  oudi 
vrouwen  is  de  ziekte  alleen  slepend,  en  wordt  vooral  dooi 
waa  sappige  ziekten  en  organische  veranderingen  van  het  weef- 
se  onderhouden.  Het  gestel  van  het  individu  oefent  op  de  ont- 
^ er  eïeist°lvken,  even  als  op  andere  ontstekingen , zijner] 
mv  oed  uit  Inzonderheid  wordt  de  ziekte  door  zamenstellingen 
“C  ® f6S  achtsbedrijven  verergerd , gelijk  ook  afwijkingen  in 
,eZ<,'  ,Ve,  G Tee^uWigste  oorzaken  der  ziekte  opleveren.  De  ge- 
s achtsdrift , wanneer  zij  te  sterk  ontwikkeld  is,  de  stonden- 
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'loed  , de  zwangerschap,  de  baring  en  het  kraambed  vei  hoo- 
ien altijd  de  verschijnselen  van  de  eierstokontsteking , omdat 
aij  deze  bedrijven  de  eijerstokken  sterk  geprikkeld  worden. 

§ 134. 


De  stellige  herkenning  der  ziekte  is  altijd  in  eenen  hoogen 
graad  moeijelijk , en  van  37  doodelijke  gevallen  herkende  Mad. 
Boivin  slechts  twee  gedurende  het  leven  der  zieke.  De  pijn 
in  de  diepte  des  bekkens,  de  gevoeligheid  bij  drukking  aan 
ééne  zijde  van  den  benedenbuik , alsook  het  onderzoek  door  de 
scheede  en  de  opsporing  van  de  zitplaats  der  ziekte  door  den 
endeldarm,  op  welke  laatste  manier  van  onderzoeken  Löwen- 
hardt  inzonderheid  de  aandacht  vestigt , en  welke  door  Chur- 
chill inzonderheid  is  voorgesproken,  zijn  de  eenige  teekenen  , 
die  ons  bij  de  herkenning  kunnen  leiden.  Maar  het  is  ligt  in 
te  zien,  dat  hierbij  met  de  ontsteking  der  baarmoeder,  der 
blaas , des  endeldarms , der  trompetten , enz.  ligt  verwarringen 
mogelijk  zijn , en  dat  men  de  zekere  overtuiging  van  eene  ont- 
steking der  eijerstokken  ongelukkig  alleen  door  de  lijkopening 
kan  verkrijgen.  De  voorspelling  kan  bij  de  ontsteking  der  eijer- 
stokken nooit  anders  dan  twijfelachtig,  zoo  met  ongunstig  in  - 
vallen. De  bijzondere , op  de  voorspelling  invbed  hebben  e 
omstandigheden  zijn:  1)  De  oorzaken  der  ziekte:  aten  deze  zm 
verwijderen , dan  is  de  genezing  eerder  te  verwachten.  2)  De  duur 

der  ziekte:  wordt  deze  vroeg  herkend  en  behoorlijk  behandeld 

dan  laat  er  zich  altijd  nog  een  gunstige  afloop  verwachten;  n 
het  tegenovergesteld  geval  is  een  slechte  afloop  zelden  af  te 
keeren.  3)  De  hevigheid  der  ziekte  : acute  ontstekingen i^ij 
overigens  gezonde  individu’s  mindei  gevaar  ij 
inzonderheid  wanneer  zij  met  kwaadsappige  ge  re  en  zemenge 
„eid  zijn.  4)  Be  tijd  »»  de  .»»Mei»«  d»  V™. 

t:„rz“.«™'h«'eiee»  .eet..!,  die  — 
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is,  soms  zich  hoofdzalrelijk  tot  de  wanden  der  kleine  celler 
beperkt,  die  de  eitjes  bevatten,  zoodat  deze  laatste  door  eenen 
rood  en  of  bruinen  kring  omgeven  zijn.  Bij  eene  eenigzins  aan- 
zienlijke ontsteking  zwelt  de  eijerstok , en  heeft  eenigen  tijd 
daarna  dikwijls  eenen  buitengemeenen  omvang ; men  neemt  deze 
zwelling,  hij  een  naauwkeurig  onderzoek,  dikwijls  reeds  bij  het! 
leven  waar.  Bovendien  vindt  men  de  verschijnselen  der  onge- 
makken , die  zich  ten  gevolge  der  ontsteking  vormen  , wanneer 
zij  zich  ontwikkeld  hebben.  Naar  de  verscheidenheid , die  zich 
ten  gevolge  daarvan  vertoont,  heeft  men  verschillende  graden 
Tan  ontsteking  aangenomen.  In  den  eersten  graad  laten  de 
eijerslokken  naauwelijks  eenige  toename  van  den  omvang,  vooral 
e lengte,  blijken;  zij  zijn  gladder  dan  in  den  natuurlijken 
toestand,  het  weefsel  is  vast,  rood  en  opgespoten,  en  talrijke 
haarvaten  verspreiden  zich  in  alle  rigtingen  ; de  blaasjes  zijn 
grooter  can  in  den  natuurlijken  toestand.  In  den  tweeden  graad 
**jn  de  eijerstokken  tot  het  dubbele  of  viervoudige  van  hunnen 
omvang  vergroot,  en  hebben  eenen  ronden,  ovalen,  een i «zins 
platten  vorm ; er  vertoont  zich  weekheid , ligte  verscheurbaar- 

, des  weefsels;  men  vindt  weiachtige  infiltratiën,  en  de 
eur  is  geelachtig  of  loodblaauw.  Buiten  de  wei-infiltratiën 
Tindt  men  vaak  op  enkele  plekken  bloeduitstortingen.  In  den 
derden  graad  vindt  men  vloeibare  of  etterachtige  infiltratiën , 
ie  in  eine  hoeveelheden  in  de  verweekte  bleeke  of  geelach- 
lige  massa  afgezet  zijn , en  in  vele  gevallen  vindt  men  etter  in 

f eren  ’ ten  8evolSe  voorafgaande  aderontsteking.  In  den 
vierden  graad  vindt  men  ettering  met  vervloeijing  des  weefsels, 
m het  middelpunt  zelfs  dikwijls  oplossing  van  een  gedeelte 
ei  oppei  vlakte  of  van  den  geheelen  eijerstok , welks  vezelen 
met  den  etter  verwijderd  worden  of  met  de  uitstorting  in  het 
bmkvhes  vermengd  zijn  (Bom*  et  Dunks,  t.  a.  p.).  Ofschoon 
men  ook  deze  verschillende  verschijnselen  in  de  lijken  van  die 
Trouwen  waarneemt , welke  door  eene  eijerstokontsteking  aan- 

d linsH"  ’ 8 re"  Wij  ‘0Ch  niCt’  dat  Tan  ^ hevigheid 

ontsteking  afhangen;  deze  verschillende  ontaarding»  des 

weefsels  hangen  veeleer  van  de  zitplaats,  het  beloop  « den 
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uitgang  der  ontsteking  af,  en  w orden  aldus  door  velerlei  om- 
standigheden te  weeg  gebragt.  Na  slepende  ontstekingen  vindt 
:men  de  eijerstokken  tot  eene  ongemeene  grootte  uitgezet,  met 
harde,  ontaarde  wanden  en  cellen,  waarin  vloeistoffen  van  den 
meest  verschillenden  aard  bevat  zijn. 


§ 135. 

De  oorzaken  van  de  ontsteking  der  eijerstokken  zijn  zeer  tal- 
rijk, en  alle  invloeden,  die  over  het  geheel  ontstekingen  vóórt- 
brengen , kunnen , wanneer  zij  naar  de  eijerstokken  geleid  wor- 
den, hier  deze  ziekelijke  werkzaamheid  veroorzaken.  Hiertoe 
behooren  werkluigelijke  van  buiten  werkende  oorzaken , b.  v. 
een  slag  op  de  darmbeenstreek  (Churchill),  verkoudingen , prik- 
kelingen door  vreemde  ligchamen , die  zich  in  de  eijerstokken 
of  in  hunne  nabijheid  ontwikkelen.  Maar  inzonderheid  moeten 
wij  de  volgende  omstandigheden  doen  opmerken.  1)  Eene  te 
opgewekte  geslachtsdrift  en  te  veelvuldige  uitoefening  van  den 
bijslaap:  wij  zien  hierdoor  zeer  vaak  slepende  en  acute  ontste- 
kingen der  eijerstokken  veroorzaakt,  en  dit  is  ligt  verklaar- 
baar , omdat  de  hierdoor  verwekte  prikkeling  ligt  in  ontsteking 
overgaat.  Men  heeft  de  nymphomanie  als  een  verschijnsel  van 
eijerstokontsteking  vermeld ; maar  wij  gelooven , dat  in  vele  ge- 
vallen van  dien  aard  de  nymphomanie  niet  zoozeer  het  gevo  g 
als  wel  de  oorzaak  der  ontsteking  was.  Ook  kunnen  plotseling 
werkende  gemoedsaandoeningen,  b.  v.  schrik,  toorn,  enz.,  tot 
ontstekingen  der  eijerstokken  aanleiding  geven  ; eene  treurige 
gemoedsstemming  zal  ook  niet  zelden  de  slepende  ontsteking 
der  eijerstokken  te  weeg  brengen.  2)  Stoornissen  van  den  ston- 
denvloed. Bij  vele  vrouwen  grijpt  voor  ieder  ston  en  ij  per 
eene  sterke  bloedophooping  naar  de  geslachtswerktmgen  en 
prikkeling  dezer  deelen  plaats ; men  merkt  dan  wel  eene  zw  - 

L„  de,  eij.....kkea  op,  die  %e'  » f “ “ ll 

de  „„.deneleed  „„de.drek,,  de.  «...IIW.  d= 

hier  zeer  snel , en  wij  vinden  hier  inderdaad  wel  de  veelvul- 
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toestand.  3)  Gedurende  de  zwangerschap , de  haring  en  het 
kraambed  zai  door  de  verhoogde  bloedophooping  naar  de  ge- 
slachtswerktuigen , door  dynamische  en  werktuigelijke  prikke- 
ling dezer  deelen , door  onderdrukking  der  stonden , de  ontste- 
king der  eijerstokken  zeer  dikwijls  veroorzaakt  worden  , zoodat 
verscheidene  schrijvers  haar  bestaan  alleen  op  dien  tijd  aanna- 
men, hetgeen  echter  niet  het  geval  is.  4)  Ontsteking  van  de 
baarmoeder  en  van  het  buikvlies:  bij  deze  ziekten  worden  de 
eijerstokken  niet  zelden  sympathisch  aangetast  en  tot  ontsteking 
opgewekt;  ten  gevolge  daarvan  hebben  verschillende  schrijvers 
aangenomen,  dat  de  eierstokontsteking  altijd  met  baarmoeder- 
ontsteking  is  verbonden  , hetgeen  echter  het  geval  niet  is.  Soms 
komt  de  eierstokontsteking  epidemisch  voor;  echter  is  dit  al- 
leen in  het  kraambed  waargenomen , en  men  vindt  dan , dat 
de  ziekten,  die  in  het  kraambed  verschijnen,  hoofdzakelijk  in 
de  eijerstokken  hare  zitplaats  hebben.  Volgens  Isibert  is  de 
vrijsterziekte  ook  eene  oorzaak  van  eierstokontsteking,  omdat 
er  zich  ten  gevolge  dezer  ziekte  eene  ontstekingachtige  werk- 
zaamheid in  deze  deelen  zou  ontwikkelen  ; de  ziekte  zou  dan 
een  meer  zenuwachtig  karakter  vertoonen,  spoedig  verdwij- 
nen, en  ook  even  gemakkelijk  weder  verschijnen.  Naar  onze 
waarnemingen  kunnen  wij  ons  echter  niet  geregtigd  voelen 
tot  het  aannemen  van  zulk  eenen  vorm  der  ziekte,  omdat, 
wanneer  zich  ten  gevolge  der  zenuwachtige  prikkeling  bij  dé 
vnjsterziekte  eene  ontsteking  ontwikkelt,  deze  dan  toch  nog 
altijd  door  andere  oorzaken  mede  voortgebragt  wordt,  en  zich 
dan  als  eene  eigenaardige  ziekte  voordoet.  De  rheumatische 
vorm  is  dikwijls  aan  ziekteverplaatsingen  onderhevig ; de  ziekte 
ontwikkelt  zich  dan  in  andere  deelen.  Teruggetredene  huid- 
ziekten, zoowel  acute  als  slepende,  geven  naar  onze  waarne- 
mingen met  zelden  aanleiding  tot  het  ontstaan  der  eijerstok- 
ontsteking.  J 


§ 136. 


Uitgangen  der  eijerstokontsteking.  De  gunstigste  uitgang  der 
s e mg  is  verdeeling , en  deze  kan  evenzeer  bij  den  acuten 
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als  bij  den  slependen  vorm  plaats  grijpen  ; de  verdeeling  maakt 
zich  door  het  langzamerhand  afnemen  der  ziekteverschijnselen 
kenbaar ; critische  uitscheidingen  vertoonen  zich  vooral  bij  den 
acuten  vorm ; bij  den  slependen  zijn  zij  niet  altijd  merkbaar ; 
de  stonden  of  andere  onderdrukte  uitvloeijingen  gaan  weder 
regelmatig  aan  den  gang,  en  de  zieke  herkrijgt  hare  volkomene 
gezondheid.  Komt  de  verdeeling  niet  tot  stand,  dan  kan  de 
acute  ontsteking  eerst  in  eene  slepende  overgaan , zoodat  wel 
de  hevigheid  der  verschijnselen  nalaat,  maar  zij  niet  geheel 
verdwijnen,  en  de  pijnen  in  eenen  geringen  graad  voortduren. 
Echter  kan  de  ontsteking  zich  ook  verder  uitbreiden , en  de  na- 
bij telegene  deelen,  de  breede  baarmoederbanden , de  baarmoe- 
der of  de  trompetten , enz.  aantasten ; ook  kan  het  geheele 
buikvlies  door  de  ontsteking  worden  aangedaan.  De  verschijn- 
selen worden  dan  heviger , en  zelfs  kan  ten  gevolge  der  ziekte 
van  edele  deelen  de  dood  plaats  hebben.  In  zeldzame  gevallen 
kan  de  dood  onmiddellijk  door  den  overgang  van  de  ontsteking 
der  eijerstokken  in  koudvuur  plaats  grijpen,  hetgeen  echter 
alleen  dan  kan  gebeuren,  wanneer  de  ziekte  zeer  hevig  is,  of 
miskend  en  verwaarloosd  werd.  Andere  uitgangen  der  ontste- 
king zijn:  zwelling  der  eijerstokken,  ettering , verharding  der 
eijerstokken,  verweeking  derzelve  , waterzucht,  organische  ont- 
aardingen  des  weefsels,  gezwellen , tegennatuurlijke  voortbreng- 
selen, scirrhus , enz.  Wij  zullen  deze  toestanden  afzonderlijk 
behandelen , en  laten  dus  hier  eene  naauwkeunger  beschrijving 
daarvan  na.  Wij  zullen  hier  alleen  aanvoeren,  dat  bij  eenvou- 
dige slepende  ontsteking  de  verweeking  en  verharding  des 
weefsels , bij  de  met  de  stoornissen  van  den  stondenvloed  za- 
menhangende  ontsteking  de  zwelling,  en  bij  de  ontsteking  in 
het  kraambed  de  ettering  een  zeer  menigvuldige  uitgang  is. 


§ 137. 

De  behandeling  van  de  ontsteking  der  eijerstokken  moet 
steeds  met  groote  omzigtigheid  ingerigt  worden , en  men  moet 
den  vorm  , het  karakter  en  de  overige  bijzonderheden  de  ont- 
steking naauwkeuriger  in  het  oog  houden,  et  cers  m 
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de  behandeling  der  acute  van  die  der  slepende  ontsteking  af- 
scheiden. Bij  de  acute  eijerstokontsteking  komt  volmaakt*  de- 
zelfde behandeling  als  bij  andere  onderbuiksontstekingen  te  pas. 
De  on  (steking werende  middelen  moeten  in  eene  groote  uitge- 
strektheid aangewend  worden  ; bij  algemeene  koorts  eene  ader- 
lating, bloedzuigers  op  de  benedenbuikstreek , verzachtende- 
omslagen  op  dezelve , inwendig  middenzouten  in  purgerende 
giften,  calomel,  enz.;  al  deze  middelen  moeten  snel  in  eenen 
voor  de  ontsteking  passenden  graad  worden  voorgeschreven. 
Wanneer  men  alsdan  de  hoogste  hevigheid  der  ontsteking  ge- 
broken heeft,  maar  zij  altijd  nog  in  eenen  zekeren  graad  blijft 
bestaan,  geve  men  inwendig  calomel  met  opium,  verordene 
verzachtende  inspuitingen  in  de  scheede  en  den  endeldarm , en 
trachte  de  oorzaken,  die  den  grondslag  der  ontsteking  uitma- 
ken te  verwijderen.  Bij  de  idiopathische  ontsteking  is  het 
voldoende  de  zieke  in  de  grootst  mogelijke  rust  te  houden, 
baar  op  eene  streng  ontstekingwerende  dieet  te  zetten , door 
matig  warm  houden  en  laauwe  dranken  de  crises  door  de  huid 
en  door  de  pis  te  bevorderen,  en  met  de  opgegevene  ontste- 
mgwerende  middelen  in  eenen  ligteren  graad  voort  te  gaan. 
Wanneer  de  pijnen  niet  zeer  hevig  zijn,  heeft  men  een  bij- 
voegsel van  narcotische  middelen  voor  stovingen  en  pappen , en 
nwendig  zaadmelken , narcotische  middelen,  en  inzonderheid 
am  er  aanbevolen.  Clarus  raadt  het  bevergeil  afwisselend  met 

echter  t6  met  een  weini§  sod*  ™n.  Wij  hebben 

echter  steeds  by  de  ontsteking  eene  ontstekingwerende,  beda- 
rende behandeling  tot  bedaring  der  pijnen  het  doelmatigst  ge- 

vonden  en  zouden  ^ ^ ^ ^ 

«enden , wanneer  na  eene  volledige  verdrijving  der  ontsteking 
nog  eene  zenuwachtige  pijnlijkheid  overblijft.  Bij  groote  onrust 
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,pen  , Spaanschevliegenpleisters  of  meer  prikkelende  in  wrijvingen 
trachten  af  te  leiden.  Bij  de  ten  gevolge  eener  te  sterke  ge- 
slachtsdrift opkomende  ontsteking,  stemme  men  deze  met  nar- 
cotische en  krampstillende  middelen  af;  hier  zijn  ook  beda- 
rende lavementen  en  inspuitingen  in  de  scheede  zeer  aan  te 
raden.  Wanneer  stoornissen  van  den  stondenvloed  den  grond- 
slag der  ontsteking  uitmaken , moet  men  die  dadelijk  zoe- 
ken uit  den  weg  te  ruimen.  Bloedzuigers  aan  de  dijen,  zacht 
prikkelende  inspuitingen  in  de  scheede  en  de  baarmoeder,  en 
inwendig  stondendrijvende  middelen,  zoodra  de  ontsteking  dit 
toelaat  ,U  zijn  hier  noodig.  Echter  mag  men  den  stondenvloed 
nooit  met  geweld  weder  trachten  op  te  wekken , daar  hierdoor 
maar  al  te  dikwijls  de  ontsteking  op  nieuw  verergerd  zal  wor- 
den • en  wanneer  de  zwakkere  middelen,  zoo  als  die  bij  de 
ontsteking  der  eijerstokken  veroorloofd  zijn , vruchteloos  b ij  en 
te  wezen,  moet  men  zich  met  eene  geheel  palliative  behandeling 
tevreden  stellen,  en  eerst  later,  wanneer  de  ontsteking  geheel 

weggenomen  is,  lot  de  sterkere  stondendrijvende  middelen  over- 
gaaf Bij  de  ontsteking  der  eijerstokken , die  zich  in  het  kraam- 
bed ontwikkelt , moet  de  behandeling  der  kraamvrouwenkoorts , 
i„  welke  deze  ontsteking  doorgaans  overgaat  toegepast  wei- 
den Komt  bij  eene  acute  eijerstokontsteking  e ver  ee  mg  me 
tot  stand,  of  ontwikkelt  zich  veeleer  een  der  bovengenoemde 
uitgangen  dan  moet  de  behandeling  diensvolgens  mgerigt  wor- 
den Daar  wij  de  afzonderlijke  hiertoe  behoorende  toestanden  later 
«nauwkeuriger  zullen  behandelen  , verwijzen  wij  tol  de  volgen  e 

de  zieke  reddeloos  verloren , en  deze  uitgang  zal  altijd  eer. 
L den  dood,  bij  de  lijkopening  herkend  worden,  zooda  e 
inderdaad  van  eene  behandeling  daarvan  niets  te  zeggen  valt. 

§ 138. 

Behandeling  van  de  slepende  ontsteking  der 
,Beh  . . ’ Wanneer  de  eijerstokontsteking  primair  sie- 

“■T  r ? „f  — , Je  1».«  .«m  in  d,n  .l.p.nd» 

pend  voorkomt , °i  • jjp  je  ontste- 

overgaat , is  er  altijd  eene  oorzaak  aanwezig,  die 
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kingachtige  werkzaamheid  onderhoudt , en  de  ontstekingwerende: 
geneesmiddelen  kunnen  nooit  anders  dan  als  palliatief  werkende: 
beschouwd  worden.  Wordt  de  oorzaak  der  prikkeling  niet 
verwijderd,  dan  ontwikkelt  de  ontsteking  zich  spoedig  weder 
op  nieuw,  en  de  wederom  in  gebruik  gebragte  ontstekingwe- 
rende middelen  zullen  met  den  tijd  altijd  zulk  eene  zwakte 
der  bewerktuiging  te  weeg  brengen , dat  het  zieke  deel  slechts 
des  te  ligter  voor  de  werking  der  schadelijke  oorzaken  vatbaar 
wordt,  en  inzonderheid  tot  organische  weefselontaardingen  nei- 
ging krijgt.  Het  is  dus  van  veel  belang , op  de  oorzaken  der 
ontsteking  te  letten  en  deze  te  verwijderen.  De  ontstekingwe- 
rende behandeling  mag  altijd  slechts  in  eenen  geringeren  graad 
aangewend  worden.  Men  zette  hij  duidelijke  prikkeling  der 
eijerstokken  bloedzuigers  op  de  benedenbuiksstreek ; bij  "eene 
meer  doffe  pijn  is  het  voldoende  , door  tegenprikkels , zoo  als 
door  het  aanleggen  van  eene  Spaanschevliegenpleister,  eene 
fontanel,  een  haarsnoer,  een  brandcylinder,  door  mostaardpap- 
pen,  door  mwrijvingen  met  liniment.  volat.  camph,,  iodium-  of 
kwikzilverzalf , de  ontstekingaehtige  werkzaamheid  van  de  eijer- 
stokken , en  inwendig  door  calomel , middenzouten  en  prikke- 
mg  des  darmkanaals,  naar  dit  laatste  af  te  leiden,  als  ook 
door  baden  de  algemeene  huidwerkzaamheid  aan  te  zetten. 

Deze  middelen  zullen  echter  in  de  meeste  gevallen  alleen 
palliative  hulp  aanbrengen,  en  men  moet  altijd  tevens  op  de 
oorzaak  der  ziekte  letten  en  tegen  deze  te  werk  gaan.  Stoor- 
nissen van  den  stondenvloed  verwijdere  men;  de  bestaande 
pnkkehng  neme  men  zoo  veel  mogelijk  weg ; en  tegen  de  zie- 
eijke  toestanden,  die  symptomatisch  eene  ontsteking  der  eijer- 

GelukT/6  WeeSJbrengeD’  ",0et  men  krachtdadig  handelen, 
e verwijdering  van  de  oorzaak  der  ziekte  niet  spoedig, 

tü*“'  !ff'  7’  d“e“e 

af  pn  iijt  1 J 9 door  llet  °penhouden  van  alle 

in'de  ■Ctl  l "8en’  en  inzonderheid  door  duurzame  prikkels 
t l ! ,7,  eijerstokken , den  slependen  ontstekingach- 
t gen  toestand  te  verwijderen.  De  zieke  moet  zich  tot  dat 

m eene  zuivere  lucht  ophouden , maar  weinig  ligchaams- 
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beweging  maken  ; de  dieet  zij  zeer  zacht  en  niet  zeer  voe- 
dend ; prikkelende  spijzen  en  dranken , vette , winderige  en 
zwaar  te  verteren  spijzen  moeten  volstrekt  vermeden  worden. 
Herhaalde  laauwe  ibaden,  purgeermiddelen,  slijmige  dranken 
en  het  openhouden  van  Spaanschevliegenpleisters  op  den  buik 
zyn  doelmatige  middelen.  De  zieke  vermijde  gemoedsaandoe- 
ningen, en  inzonderheid  worde  alles  vermeden,  wat  het  ge- 
slachtsstelsel  opwindt.  Verschijnen  er  desniettemin  naziekten, 
dan  moeten  deze  geheel  volgens  de  beneden  op  te  geven  be- 
palingen behandeld  worden. 

VII.  Over  de  abscessen  in  de  eijerstokken. 


§ 139. 

Abscessen  in  de  eijerstokken  worden  niet  zelden  waargenomen, 
en  wij  stemmen  hierin  niet  met  Seymour  overeen  , die  ze  voor 
zeldzame  ziekten  houdt.  Z.j  zijn  echter  niet  zoo  menigvuldig, 
als  vos  SiEEOLD  schijnt  aan  te  nemen,  volgens  welken  schrij- 
ver de  verettering  van  den  eijerstok  gewoonhjk  het  gevolg  er 
ontsteking  is , inzonderheid  wanneer  deze  verwaarloosd  en  met 
ondoelmatige  middelen  behandeld  is.  De  meeste  schrijvers 
hebben  de  ettering  in  de  eijerstokken  als  het  gevolg  eener 
ontsteking  dezer  deelen  beschouwd  5 hiertegen  spreken  echter 
Andral  en  Imbert  ; de  laatste  geeft  wel  toe,  at  it  m e 
meeste  gevallen  zoo  gaat , maar  volgens  hem  zou  e e er 
een  groot  aantal  gevallen  zich  zonder  voorafgaande  ontsteking 
gevormd  hebben,  omdat  de  zenuwachtige  omstemmmg,  de 
tot  deze  ziekelijke  afscheiding  aanleiding  geeft  zie  00  P 
mair  kan  ontwikkelen , zonder  dat  eene  andere  ziekte  haa 
voorafgaat.  De  ondervinding  en  de  overeenkomst  omtrent  de 
ettering  in  andere  deelen  laten  ons  echter  met  toe  om  het 

oevoelen  van  Imbert  te  deelen , en  wij  moeten  met  alle  andere 
gevoelen  van  ■ der  eijerstokken  altijd 

schrijvers  instemmen , dat  d ' g ,, 

een  vol*7  van  hunne  ontsteking  is.  Hiervoor  spreken  alle 
een  gevoig  van  1 behoeve  eener 

geleverde  waarnemingen,  van  w ke  yoeren: 

meer  naauwkeurige  studie  dezer  ziekte  de  voige 
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Mémoires  de  l’Académie  des  Sciences,  1700,  1753;  Vatteïl 
(Haller,  Disput,  med.  I,  4,  p.  402);  M’Kewer  (The  Edin- 
burgh Medical  and  Surgical  Journal,  N'.  XLIV,  July  1820); 
i AHRENHORST  (J.  N.  Rust’s  Magazin  der  gesammten  Heilkun- 
de, Bd.  XX,  Hft.  3,  S.  574;  ald.  Bd.  XV,  Hft.  5); 
Wendelstadt  (Asklepieion , Allgemeines  medicinisches  chirur- 
gisches  Wochenblatt  1812,  Hft.  6);  Horn  (Horn,  Archiv  für 
pract, sehen  Medicin,  1817,  1 Hft.);  v.  Kern  (Vim.  Ritter 
von  Kern,  Beobachtungen  und  Bemerkungen  aus  dem  Gebiete 
der  praktischen  Chirurgie,  Wien  1828);  Paletta  (Eïercitati- 
ones  pathologicae , II,  Cap.  16);  Taylor  (North  American 
medicmal  and  surgical  Journal,  1826);  Cooper  (Morbid  Ana- 
tomy  of  the  human  uterus),  in  de  Charite  te  Parijs  (Journal 
hebdomadarre  de  Médecine,  Tom.  I,  p.  114);  Bo. v,n  (lieber 
eine  sehr  gewöhnliche  und  noch  wenig  gekannte  Ursache  des 
Abortus  u.  s.  w. , aus  dem  Franz.  Leipz.  1829,  p 27)  * 

XLVnIL1'l822lleiLrid°nrmediCaI  “d  physical  Journal > 

’ „22,;  Ju]y)  5 Griesselich  (Rust’s  Magazin  für  die 

gesammte  Heilkunde,  Bd.  XXXV,  2,  S 224V 

(Zeitschrift  für  Natur-  und  Heilkunde  v.  Choulant , Ficinus 

eine  et*  de'  V ^ ■ M™  W (M“ées  de  -éde- 
e et  de  chirurgie  pratique,  p.  318);  Nauche,  Seymour 

Cruveilhier  (Anat.  pathol.  livr.  13);  Bo.vin  en  Huers  (Ma^ 

dies  de  Puten*  &c.  Bd.  II,  p.  578);  Anhral  (Grundriss  der 
pathologischen  Anatomie , aus  d Fr  v™  t>  r 

1830,  Bd.  II,  p.  406).  BECKER’  LelPZ*S 


§ 140. 


In  DvelVe07etlle'n  " T,  ^ °P  TerSC,“JIende  wÜze“  tot  stand 

ettervorming  over  7e  zieh  T"  “f5  ^ e«erstokken  » 
door  eeni  J , „p  ••  h ^ Mer  Snel  or'1  "ik  holt , en  daarou 

is  dan  Z !;Zr  aCLU,e.CUem,S  §“d  is‘  «et  belooj 
j , ® ' c e verscbijnselen  der  ontsteking  veranderen  ■ 

meermaals  • te  ’ ma!U  k°Ude  aanval]en  herhalen  zich 
meermaals,  tegen  den  morgen  laten  de  verschijnselen  na, 
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klimmen  tegen  den  avond  ; de  zieke  wordt  zeer  onruslig ; de 
pijnen  worden  hevig,  brandend  en  kloppend;  het  gezwel  ver- 
groot zich , zoodat  het  zich  vaak  van  het  linker  of  regter 
darmbeen  tot  naar  het  midden  van  den  buik , en  van  den 
Fallopischen  band  tot  aan  de  korte  ribben  en  tot  boven  den 
navel  uitstrekt.  De  bewegingen  van  de  dij  worden  in  den 
hoogsten  graad  pijnlijk  ; de  koorts  wordt  aanhoudend  , de  pols 
klein  en  abdominaal ; de  pis  wrordt  troebel , etterachtig ; de 
gelaatstrekken  veranderen  in  het  oog  loopend  ; de  zieke  ijlt ; 
de  huid  wordt  droog  of  met  kleverig  zweet  bedekt.  Is  het 
absces  zeer  groot , dan  neemt  men  bij  het  onderzoek  door  de 
scheede  duidelijk  vochtgolving  waar;  de  geheele  buik  wordt 
opgezet  en  gespannen.  In  andere  gevallen  ontwikkelt  zich  de 
ettering  echter  langzaam  en  ten  gevolge  der  slepende  ontste- 
king. De  verschijnselen  zijn  dan  minder  hevig , eenvoudiger 
en  duisterder ; de  pijn  is  dof , kloppend ; de  koorts  zwak , maar 
aanhoudend;  de  krachten  nemen  af,  en  de  pis  wordt  troebel. 
Somtijds  vormt  de  ettering  zich  zoo  langzaam  en  trapsgewijs,  dat 
zij  door  geen  teeken  herkend  wordt,  en  de  afloop  der  ziekte 
en  de  lijkopening  ons  eerst  haren  waren  aard  openbaren. 


§ 141. 

Het  beloop  der  ziekte  is  zeer  verschillend.  Hij  de  zich  snel 
ontwikkelende  ettering  kan  de  dood  door  ontaarding  in  de 
nabijgelegene  deelen  spoedig  verschijnen;  bij  die,  welke  zich 
langzaam  ontwikkelt,  kan  in  de  lengte  van  tijd  de  koorts 
hectisch  worden  , en  aldus  den  dood  der  zieke  te  weeg  brengen  ; 
echter  kunnen  de  etterverzamelingen  ook  lang  beslaan  , zoo 
als  b.  v.  in  een  geval,  dat  M'Kewek  verhaalt,  waarin  hij  by 
eene  40jarige  vrouw,  welke  nooit  kinderen  had  gehad,  sinds 
twee  jaren  een  in  het  benedenste  gedeelte  van  de  hesstree 
ontstaan  gezwel  met  zwaarte  in  den  buik , doofheid  van  de 
dij,  en  onvermogen  om  haar  te  gebruiken,  opmerkte  Daarbij 
leed  zij  aan  gebrek  aan  eetlust , onderdrukking  er  ston  en  , 
koorts;  zij  vermagerde,  werd  bedlegeng , tn  aar.ia  °° 

opening  L he.  ab,.«,  ~do,  he,„.ld.  I«  » « 
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ontlast  zich  echter  de  etter  in  de  buikholte,  of  dringt  door 
den  endeldarm , de  scheede  of  de  buikwanden  naar  buiten  ,, 
en  geeft  tot  fistels  enz.  aanleiding.  Ontlast  de  etter  zich  im 
de  buikholte,  dan  kan  de  dood  zeer  snel  en  plotseling  plaats 
grijpen , zoo  als  in  het  door  Seymour  (zie  Analekten  für  Frau- 
enkrankheiten, Bd.  I,  Leipz.  1837,  p.  297)  opgegeven  ge- 
val. Eene  vrouw , die  reeds  verscheidene  maanden  in  het  hos- 
pitaal had  gelegen , en  aan  hectische  koorts  leed , maar  wier 
ziekte  niet  behoorlijk  herkend  was , klaagde  plotseling  over  de 
hevigste  buikpijnen,  en  stierf  na  eenige  uren.  Bij  de  opening 
van  den  buik  bleek  het , dat  de  dood  door  de  uitstorting  van 
eene  gfoote  hoeveelheid  etter  uit  een  absces  van  den  regter 
eijerstok  in  de  buikvliesholte  veroorzaakt  was.  Wanneer  de 
etter  zich  eenen  weg  naar  buiten  baant , kan  er  genezing  plaats 
grijpen,  doordat  de  etterholte  zich  na  de  ontlasting  van  den 
etter  sluit,  de  verschijnselen  van  hectische  koorts  nalaten,  en 
de  zieke  langzamerhand  hare  gezondheid  herkrijgt;  door  het 
openen  van  het  absces  door  de  buikwanden  werd  in  het  door 
Fahrenhorst  verhaalde  geval  de  zieke  gered.  Zij  was  door 
teringkoorts  aangetast,  had  slapelooze  nachten,  geen  eetlust, 
ontlastte  troebele , roode  pis , en  de  linker  eijerstok  was  ter 
grootte  van  eene  mansvuist  opgezwollen,  hard  en  pijnlijk  bij 
iedere  aanraking  of  verandering  in  de  ligging  der  zieke.  De 
aangewende  middelen  verzachtten  de  pijnen  ; maar  het  gevaar 
klom , totdat  er  zich  aan  den  buikring  een  hard  gezwel  ver- 
toonde , dat  zich  na  het  gebruik  van  warme  pappen  opende , 
en  een  half  mingelen  stinkenden  etter  met  groote  verligting 
ontlastte.  Bij  eene  voedende  dieet  en  het  gebruik  van  verster- 
kende middelen  verdween  de  verharding  van  den  eijerstok , de 
wond  sloot  zich,  en  de  zieke  genas;  wij  hebben  ook  verschei- 
dene gelukkig  eindigende  gevallen  van  dien  aard  waargenomen. 
Op  dezelfde  wijze  komt  genezing  door  de  afvloeijing  van  den 
etter  door  de  scheede  of  den  endeldarm,  de  baarmoeder,  of 
de  pisblaas  tot  stand , wanneer  de  eijerstok  vooraf  aan  deze 
deelen  is  vastgegroeid.  Echter  kan  ook  in  deze  gevallen  door 
uittering,  wanneer  de  wond  zich  niet  sluit  en  er  fistels  over- 
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blijven,  de  dood  later  plaats  grijpen,  inzonderheid  wanneer  de 
eijerstok  niet  van  te  voren  door  adhaesive  ontsteking  met  de 
naburige  deelen  vast  vergroeid  is , en  aldus  de  vorming  van 
diepe  fistels  verhinderd  wordt.  De  etter  van  den  eijerstok  kan 
zich  door  de  buis  van  Fallopius  eenen  weg  in  de  baarmoeder 
banen  ; zulke  gevallen  zijn  door  Laumonier  (Mém.  de  la  So- 
ciété  royale  de  médécine,  1782,  p.  299),  Boivin  en  Dugés 
medegedeeld.  Andral  zag  eene  uitstorting  in  de  blaas. 

§ 142. 

De  etter  bevindt  zich  óf  in  een  eigen  absces , óf  is  in  de 
zelfstandigheid  van  den  eijerstok  bevat,  óf  verzamelt  zich  op 
de  uitwendige  oppervlakte  van  dit  deel,  en  bevindt  zich  dan 
tusschen  de  plooyen  van  het  buikvhes.  De  hoeveelheid  etter 
is  zeer  verschillend.  Een  der  grootste  abscessen  is  het  door 
Taylor  te  Philadelphia  waargenomene ; dit  werd  staande  het 
leven  voor  eene  zakwaterzucht  van  den  eijerstok  gehouden. 
Bij  de  lijkopening  bleek,  dat  het  werkelijk  door  den  eijeistok 
gevormd  was,  de  geheele  buikholte  opvulde  en  17  pond  woog, 
overigens  op  de  gewrone  zakwaterzucht  van  den  eijerstok  vol- 
strekt niet  geleek , maar  uit  eenen  enkelen  grooten  zak  met 
etter  bestond.  Callisen  zag  eene  hoeveelheid  etter  van  20 
pond,  en  Logger  van  29  pinten  afvloeijen.  In  andere  geval- 
len heeft  men  slechts  eene  geringe  hoeveelheid  etter  aangetrof- 
fen. De  verschijnselen  der  ettering  verschillen  naar  hare  uit- 
gebreidheid. Bij  kleine  abscessen  neemt  men  eene  nalatende 
koorts,  verhoogde  gevoeligheid  in  de  benedenbuiksstreek  en  in 
het  weeke  van  den  buik , spanning  in  deze  streek , en  de  ver- 
schijnselen der  voorafgaande  ontsteking  waar.  Maai  zij 
abscessen  groot,  dan  zijn  de  plaatselijke  verschijnselen  door  de 
zwelling  en  drukking  op  de  nabijgelegene  deelen  veel  aanzien- 
lij ker;  men  kan  dikwijls  eene  vochtgolving  óf  door  de  scheede 
óf  door  den  buik  waarnemen,  en  de  huid  wordt  somtijds  rood. 
De  inhoud  der  abscessen  is  somtijds  gemengd  , doordien  er  geen 
zuivere  etter  in  bevat,  maar  de  ettei  met  wei  ol  oe 
mengd  is;  in  deze  gevallen  zullen  de  eijerstokken^eer  groo 
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kunnen  worden.  Het  weefsel  van  den  eijerstok  zelf  is  dik-» 
wij  Is  d oor  de  ettering  volkomen  verwoest.  De  naauwkeurige 
herkenning  der  ziekte  is  dikwijls  zeer  moeijelijk.  De  kenmer- 
kende verschijnselen  zijn  pijn,  koorts,  zwelling  en  de  merk- 
bare vochtgolving.  De  drie  eerste  verschijnselen  zijn  ook  aan 
de  ontsteking  eigen , en  het  laatste  komt  ook  bij  waterzucht 
van  den  eijerstok  voor  ; bij  deze  laatste  is  echter  de  vocht- 
golving duidelijker  en  gelijk vormiger , de  omvang  aanzienlijker , 
hel  gezwel  strekt  zich  hooger  in  den  buik  uit , en  pijn  en  ge- 
voeligheid vertoonen  zich  eerst  nadat  de  ziekte  lang  bestaan 
heeft.  Deze  verschijnselen  zijn  evenwel  zeer  moeijelijk  naauw- 
keurig  te  bepalen  , en  het  zal  dan  altijd  nog  onzeker  zijn , op 
welke  plaats  de  zwelling  zit,  en  of  zij  met  de  eijerstokken 
zamenhangt,  hetgeen  doorgaans  eerst  door  de  lijkopening  met 
zekerheid  kan  aangetoond  worden.  De  voorspelling  is  altijd 
hoogst  twijfelachlig , in  de  meeste  gevallen  zelfs  ongunstig. 
Het  gevaar  van  eene  zich  ontwikkelende  ontsteking  van  het 
buikvlies  of  van  andere  nabijgelegene  deelen , van  de  hectische 
koorts,  van  uitstorting  des  etters  in  de  buikholte,  de  fistel- 
kanalen , die  zich  zelfs,  wanneer  de  etter  naar  buiten  komt, 
vormen  , al  deze  en  velerlei  andere  omstandigheden  , die  zich 
als  zamenstellingen  bij  dit  gebrek  kunnen  voegen,  laten  ons 
eenen  doodelijken  afloop  der  ziekte  verwachten.  Het  gunstigst 
is  de  voorspelling , wanneer  er  slechts  kleine,  zich  langzaam 
vormende  etterverzamelingen  aanwezig  zijn  ; dan  is  het , wan- 
neer door  gepaste  middelen  eene  verdere  ontwikkeling  der  ziekte 
veihoed  wordt,  nog  mogelijk,  dat  de  etter  weder  opgeslorpt 
of  zonder  nadeel  langen  tijd  verdragen  wordt.  Maar  is  de  et- 
tering zeer  aanzienlijk , dan  kan  men  alleen  daar  eenen  gün- 
stigen afloop  verwachten , waar  het  absces  aan  de  nabijgelegene 
deelen  vastgroeit  en  eene  ontlasting  naar  buiten,  en  dat  wel  ' 
Jooi  de  buikbekleedselen  of  door  de  scheede , tot  stand  komt. 

§ 143. 

De  behandeling  van  de  ettering  des  eijerstoks  moet  naar  de 
omstandigheden  verschillen.  Wanneer  eene  hevige  ontsteking 
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het  absces  voorafgaat  en  bij  de  vorming  van  den  etter  nog  ge- 
deeltelijk aanwezig  is,  bevordere  men  de  ettering  niet  dadelijk 
met  warme  pappen  enz.;  wij  houden  het  veeleer  voor  doelma- 
tig , om  de  ontsteking  zooveel  mogelijk  tegen  te  gaan  ; ten  einde 
aldus  ook  de  ettering  te  beperken.  Men  zette  bloedzuigers  , 
diene  inwrendig  calomel  met  oplossende  middelen , spiesglans , 
cicuta  enz.  toe.  Zelfs  wanneer  de  ontsteking  slechts  gering 
is  , raden  wij  aan  haar  het  eerst  te  verwijderen  , om  altijd  zoo- 
veel mogelijk  eene  uitbreiding  der  ettering  voor  te  komen , 
aangezien  daarvan  voornamelijk  het  gevaar  der  ziekte  al  hangt. 
Dan  eerst  wrende  men  uitwendig  stovingen  en  pappen , vei- 
zachtende  inspuitingen  in  de  scheede  en  den  endeldarm  en 
laauwe  baden  aan , welke  middelen  tevens  de  nog  aanwezige 
ontsteking  tegengaan  , de  ettering  bespoedigen  , en  haar  meet 
naar  buiten  leiden.  Is  echter  de  ontsteking  geheel  ol  grooten- 
deels  overwonnen  , dan  hangt  de  verdere  behandeling  van  den 
plaatselijken  toestand  der  lijderes  af.  Zijn  de  plaatselijke  ver- 
schijnselen zeer  aanzienlijk,  is  de  vochtgolving  duidelijk  merk- 
baar, dan  is  het  noodzakelijk,  om  daarop  te  werken,  dat  het 
absces  zich  naar  buiten  opene.  Men  moet  hierbij  het  beloop 
der  ziekte  naauwkeurig  waarnemen:  vertoont  het  absces  nei- 
ging om  zich  naar  buiten  door  de  buikwanden  te  openen  , dan 
moet  men  deze  pappen  ; is  het  absces  meer  dooi  de  scheede 
voelbaar , dan  verrigte  men  verzachtende  inspuitingen  in  de 
zelve.  Eenige  schrijvers  hebben  aangeraden,  het  absces  reeds 
vroeg  kunstmatig  te  openen;  maar  aangezien  er,  zoolang  de 
absceswanden  nog  niet  met  de  aangrenzende  deelen  vergroeid 
zijn,  eene  etteruitstorting  in  de  buikholte  te  vreezen  is,  kun 
nen  wij  dit  niet  aanraden , en  houden  het  voor  doelmatiger  , 
hiermede  eenigen  tijd,  zoolang  er  geene  gevaar  dieigende 
schijnselen  opkomen,  te  wachten,  en  dat  wel  zoolana,  totdat 
het  door  eene  ontstekingachtige  roodheid  van  de  huid  en  van 
de  scheede  waarschijnlijk  is,  dat  zulk  eene  aangroeijmg : tot 
stand  is  gekomen.  Als  verdere  teekenen  van  de  aangroeijmg 
kan  men  aanzien , wanneer  het  gezwel  noch  door  drukking  , 
noch  door  de  ligging  der  zieke  zich  van  de  plaats,  waai  mti 
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de  vochtgolving  het  duidelijkst  waarneemt,  verwijdert.  Echter 
zijn  al  deze  teekenen  inderdaad  bedriegelijk.  Wil  men  van  den 
anderen  kant  te  lang  wachten , dan  loopt  men  gevaar  dat  het 
absces  zich  naar  binnen  opent,  en  aldus  eenen  doodelij ken  af- 
loop te  weeg  brengt  of  de  naburige  deelen  verwoest.  Men 
ziet  ligt  in , dat  hier  de  handelwijze  des  geneesheers  zich 
moeijelijk  laat  bepalen , en  moet  inderdaad  dikwijls  reeds  dan 
tot  het  kunstmatig  openen  besluiten , wanneer  men  op  ééne 
plaats  eene  duidelijke  vochtgolving  waarneemt,  en  het  zelfs 
niet  meer  dan  waarschijnlijk  is , dat  hier  eene  aangroeijing  tot 
stand  is  gekomen.  Inzonderheid  is  dit  bij  zeer  groote  absces- 
sen,  die  reeds  door  hunnen  omvang  gevaarlijk  worden,  nood- 
zakelijk. Men  heeft  het  openen  der  abscessen  op  verschillende 
wijzen  beproefd:  met  het  mes,  met  den  troicar,  met  bijtmid- 
delen. Wij  houden  nu  eens  de  eene , dan  weder  de  andere 
wijze  van  het  te  openen  voor  doelmatig.  Het  mes  past  daar, 
waar  het  absces  zich  door  de  buikwanden  naar  buiten  wil  ope- 
nen, en  men  eene  aangroeijing  duidelijker  voelt,  zoodat  er 
geene  uitstorting  te  vreezen  is  , inzonderheid  dan , wanneer  eene 
spoedige  ontlasting  vereischt  wordt.  He  troicar  zal  dan  doel- 
matig zijn , wanneer  de  etter  door  de  scheede  eenen  uitweg 
zoekt ; dan  is  het  gebruik  van  het  mes  niet  zoo  geschikt , om- 
dat daarmede  ligt  beleedigingen  mogelijk  zijn , en  hier  boven- 
dien de  ontlasting  met  den  troicar  ter  ontlasting  voldoende  is. 
Eene  uitstorting  van  den  etter  in  de  bekkenholte  en  verwon- 
ding der  deelen  aldaar  is  dan  minder  te  vreezen.  Het  bijtmiddel 
is  dan  raadzaam , wanneer  het  absces  zich  naar  buiten  door 
de  buikwanden  zoekt  te  openen , en  de  aangroeijing  nog  niet 
heeft  plaats  gehad.  Het  zal  dan  eerst  eene  adhaesive  ontsteking 
te  weeg  brengen;  echter  moet  doorgaans  bij  het  gebruik  van 
het  bijtmiddel  de  gebrande  korst  met  het  mes  worden  weggeno- 
men ; in  de  meeste  gevallen  hebben  wij  echter  de  opening  met 
het  mes  beter  gevonden.  Het  aanwenden  van  een  bijtmiddel  tot 
het  openen  van  het  absces  door  de  scheede  houden  wij  niet  voor 
ïaadzaam ; hier  verdient  de  troicar  de  voorkeur,  zoo  ook  wanneer 
het  noodig  woidt,  het  absces  door  den  endeldarm  te  openen. 
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§ 144. 

Wanneer  de  etterverzameling  niet  zeer  aanzienlijk  is,  en 
diep  ligt,  kunnen  wij  niet  aanraden,  om  de  ontlasting  der- 
zelve  door  die  middelen  , welke  de  ettering  bevorderen , of  door 
eene  kunstmatige  opening  te  bespoedigen , want  het  openen  is 
nog  altijd  met  velerlei  gevaren  gepaard.  Wij  moeten  het  in- 
tegendeel voor  doelmatiger  houden , om  de  ettering  te  beper- 
ken , eenen  stilstand  der  ziekte  te  wreeg  te  brengen , en  de 
etter  door  opslorping  te  verwijderen.  Tot  dit  einde  wrende  men 
plaatselijk  verdeelende  en  afleidende  middelen,  zoo  als  de  braak- 
wijnsteenzalf , de  Napelsche  zalf,  de  ioodpotassiumzalf  enz. , 
eene  lang  opengehoudene  Spaanschevliegenpleister , eene  fon- 
tanel enz.  in  de  nabijheid  van  den  eijerstok  aan.  Wanneer 
het  absces  van  den  eijerstok  zich  op  eene  of  andere  wijze  naar 
buiten  geopend  heeft , moet  men  de  opening  door  het  inleg- 
gen van  pluksel  zoolang  openhouden , totdat  al  de  etter  ontlast 
is.  Men  moet  bovendien  voor  het  meeste  zuiver  houden  van  de 
wond  zorg  dragen  , en  de  vrouw  zoo  leggen , dat  de  etter  al- 
tijd uit  de  wond  kan  afvloeijen.  Wanneer  de  etter  zich  eenen 
weg  door  de  scheede  of  den  endeldarm  heeft  gebaand  , moeten 
herhaaldelijk  inspuitingen  in  deze  deelen  verrigt  worden.  Wan- 
neer er  zich  fistels,  etterverzakkingen  vormen,  of  de  wond  een 
slecht  aanzien  krygt , dient  de  plaatselijke  behandeling  naar  de 
regelen  der  heelkunde  ingerigt  te  wf  orden , en  het  zou  ons  hiei 
te  ver  brengen,  zoo  wij  ons  met  naauw keuriger  bijzonderheden 
inlieten.  In  alle  gevallen  gaat  de  genezing  der  wond  langzaam 
voort,  en  het  duurt  soms  jaren  lang,  voordat  zij  zich  sluit. 

§ 145. 

De  inwendige  behandeling  der  zieken  moet  geheel  naar  de 
verschijnselen  worden  ingerigt.  Vooreerst  is  het  onder  alle 
omstandigheden  noodzakelijk,  dat  de,  zieke  rust  boude,  zich 
slechts  weinig  bewege , en  bever  stil  in  eene  horizontale  ligging 
met  een  verhoogd  bovenlijf  blijve  liggen,  en  alle  opwek  mg 
der  teeldeelen  vermijde.  Wanneer  in  het  begin  der  ziekte  de 
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ontstekingachtige  verschijnselen  de  bovenhand  hebben  , schrij- 
ve men  de  zieke  eene  weinig  voedende , zeer  zachte , ontste- 
kingwerende  dieet  voor,  en  behandele  haar  over  het  geheel 
ontstekingwerend , daar  zelfs  thans  nog  bij  zeer  hevige  ontste-, 
king  eene  aderlating  noodig  kan  worden.  In  alle  gevallen  zijn 
hier  laauwe  baden  zeer  aan  te  raden.  Inwendig  geve  men  op- 
lossende, niet  te  zeer  prikkelende  middelen,  calomel  met  opi- 
um , spiesglansbereidingen , zachte  purgeermiddelen  enz.  Deze 
middelen  zullen  tevens  in  staat  zijn  , om  hier  de  ettering  te 
beperken.  Wanneer  echter  in  het  verder  beloop  der  ziekte 
of  bij  slepende  ettering  de  zieke  zwakker  wordt , de  verschijn- 
selen der  hectische  koorts  opkomen , en  het  absces  of  de  wond 
na  de  opening  van  hetzelve  plaatselijk  een  torpide  karakter 
aanneemt , zijn  versterkende  bederfwerende  middelen  noodig. 
De  zieke  houde  eene  meer  dierlijke  versterkende  dieet  ; men 
diene  versterkende  en  zamentrekkende  middelen  toe  , die  naar 
den  toestand  der  zieke  moeten  ingerigt  worden ; kina  en  delf— 
stoffelijke  zuren  zijn  hier  aangewezen.  Men  moet  deze  mid- 
delen ook  dan  aanwenden , wanneer  de  abscessen  slechts  klein 
• • 

Z1ju,  en  wij  eenen  stilstand  der  ziekte  en  de  opslorping  van 
den  etter  willen  beproeven , maar  de  zieke  zeer  zwak  is ; men 
wissele  nu  met  versterkende  en  toongevende  middelen  af.  De 
behandeling  moet  in  alle  gevallen  tot  aan  de  volkomene  ge- 
nezing der  ziekte  zorgvuldig  geleid  worden , en  zelfs  na  de  slui- 
ting der  abscesholte  moet  men  zorg  dragen , dat  de  zieke  hare 

vo  komene  gezondheid  herkrijge.  Hiertoe  is  doorgaans  eene 
versterkende  nakuur  noodig. 

VIII.  Over  de  zwelling  van  den  eijerstok. 

§ 146. 

Wij  hebben  reeds  bij  de  eierstokontsteking  daarop  de  aan- 
acht gevestigd  , dat  dit  deel  daarbij  zwelt , en  vaak  eenen 
aanzienlijken  omvang  krijgt.  Onder  gunstige  omstandigheden 
ver  wijnt  deze  zwelling  zoodra  de  ontsteking  afneemt , maar 
khmt  ook  weder  zoodra  de  ontsteking  klimt.  Wij  zien  dit 
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inzonderheid  bij  de  ontsteking  der  eijerstokken , welke  zich 
door  stoornissen  van  den  stondenvloed  ontwikkelt,  zoodat  er 
zich  bij  elk  stondentijdperk  eene  verheffing  der  ontsteking  ver- 
toont. Maar  door  den  tijd  of  onder  ongunstige  omstandigheden  , 
inzonderheid  bij  overigens  torpide  voorwerpen , blijft  de  zwelling 
van  den  eijerstok  op  eene  en  dezelfde  hoogte,  en  gaat  niet 
weg  met  het  nalaten  der  ontsteking ; en  deze  zwrelling  onder- 
scheidt zich  van  de  hypertrophie  daardoor  , dat  er  niet  alleen 
eene  toename  van  de  massa,  maar  ook  eene  afzetting  van 
vreemde  stoffen  door  de  ontstekingachtige  werkzaamheid  plaats 
grijpt.  De  ziekte  is  niet  zoozeer  een  verschijnsel,  als  wel  eene 
naziekte  der  ontsteking.  Een  hiertoe  behoorend  geval  verhaalt 
Seymour  in  zijn  reeds  aangehaald  werk,  p.  40.  Het  betrof  eene 
toenmaals  50jarige  vrouw,  welke  voor  ongeveer  25  j aren  in 
Indië  van  haar  tweede  kind  bevallen  was.  Dadelijk  na  de  ver- 
lossing werd  z’y  door  baarmoederontsteking  aangetast.  Na  hare 
genezing  van  deze  hevige  ziekte  vertoonde  zich  eene  zwelling 
in  de  linker  darmbeensstreek , die  door  de  drukking  op  de 
naburige  deelen  veel  pijn  veroorzaakte.  De  zieke  kwam  naar 
Engeland  terug,  en  raadpleegde  vele  geneesheeren  van  naam. 
De  ongemakken , die  van  de  drukking  en  spanning  in  de  dee- 
len afhingen , werden  door  het  herhaald  gebruik  van  bloed- 
zuigers, stovingen  en  door  het  gebruik  van  zachte  laxeer- 
middelen verdreven ; ook  weerden  verscheidene  maanden  lang 
kwikpleisters  op  het  gezwel  aangewend.  Thans  had  het  gezwel 
de  grootte  van  eenen  oranjeappel,  en  gaf  volstrekt  niets  mede , 
het  kon  door  de  buikbekleedselen  met  de  hand  gegrepen 
worden , en  viel  naar  de  zijde  toe , waarop  de  zieke  lag.  Bij 
snelle  bewegingen  voelde  de  zieke  eene  trekkende  pijn , die 
zich  tot  in  de  benedenbuiksstreek  uitstrekte;  gelijktijdig  ver- 
toonde zich  eene  groote  prikkeling  der  darmen  , maar  overigens 
geene  stoornissen  in  den  algemeenen  welstand.  Al  deze  ver- 
schijnselen verdwenen  geheel,  wanneer  de  zieke  eemgen  tij 
rust  hield.  Sinds  den  tijd  van  het  ontstaan  des  gezwe  s is 
deze  vrouw  dikwijls  bezwangerd , en  geniet  sinds  meer  an 
20  jaren  eene  ongestoorde  gezondheid.  'VA ij  zijn  vaa  in  e 
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gelegenheid  geweest,  om  deze  uit  eene  ontsteking  ontsprotene 
zwelling  der  eijerstokken  waar  te  nemen , en  vonden  gemeen- 
lijk stoornissen  van  den  stondenvloed , die  wrij  als  het  gevolg 
daarvan  beschouwen.  Ofschoon  ook  de  pijnlijkheid  in  het  al- 
gemeen naliet,  ontwikkelden  zich  toch  zeer  ligt  nieuwe  ontste- 
kingen , die  dan  doorgaans  eenen  minder  günstigen  uitgang 
namen.  Zoo  deze  daar  niet  bij  kwamen,  kon  het  gebrek  lang 
zonder  aanzienlijke  nadeelen  bestaan.  Het  wordt  dan  ook  zeer 
ligt  over  het  hoofd  gezien , omdat  het  zich  door  geen  kenmer- 
kend teeken  openbaart;  alleen  wanneer  de  zwelling  vrij  aan- 
zienlijk is , voelt  men  de  gezwollen  eijerstokken  bij  het  uit-  en 
inwendig  onderzoek.  Bij  de  behandeling  vergenoege  men  zich 
met,  zoolang  er  nog  eene  ontstekingachtige  prikkelbaarheid 
bestaat,  plaatselijk  bloedzuigers  aan  te  zetten,  en  zachte  pur- 
geermiddelen toe  te  dienen ; anders  moeten  yerdeelende  zalven 
en  pleisters  en  inwendig  oplossende  middelen  aangewend  wer- 
den 5 ook  zouden  braakmiddelen  hier  wel  zeer  werkzaam  kun- 
nen zijn. 

•f  * * «.  ^ * . 

IX.  Over  de  waterzucht  van  den  eijerstok. 

(Hydrops  ovarii.) 

§ 147.  • 

He  waterzucht  in  de  eijerstokken  is  altijd  eene  zakwaterzucht ; 
zij  is  de  veelvuldigste  van  alle  zakwaterzuchten , en  over  het 
geheel  die  ziekte , welke  in  den  eijerstok  het  veelvuldigst  is 
waargenomen.  Zij  is  daarom  door  alle  schrijvers  met  grooten 
ijver  onderzocht , zonder  dat  het  echter  gelukt  is , vele  punten 
van  hare  ziekte-  en  genezingsleer  naauwkeuriger  en  stelliger 
op  te  helderen.  Bovenal  heeft  men  over  de  zitplaats  der  wa- 
terzucht getwist.  Vele  schrijvers  hebben  als  hun  gevoelen  op- 
gegeven , dat  de  wraterzucht  der  eijerstokken  eigenlijk  eene 
waterzucht  der  de  Graafsche  eitjes  zou  zijn.  Seymour.  zegt,  dat 
de  eerste  en  eenvoudigste  vorm  dezer  ziekte  bestaat  in  eene 
vergroeiing  of  andere  verandering  der  de  Graafsche  blaasjes. 
Snijdt  men  op  eenen  gevorderden  leeftijd  in  den  eijerstok , dan 
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vindt  men  een  of  meer  van  deze  blaasjes  verwijd,  en,  terwijl 
zij  anders  slechts  de  grootte  van  een  gierstkorrel  hebben  , zijn 
zij  nu  zoo  groot  als  een  amandel ; zij  zijn  met  een  helder  vocht 
gevuld , en  hun  inwendig  vlies  w ordt  zeer  vaatrijk.  Dit  is  hun 
gewoon  voorkomen.  Somtijds  vergrooten  zij  zich  echter  nog  meer, 
en  wel  aan  den  het  kortst  bij  het  eigenaardig  vlies  gelegen 
kant , die  vaak  tot  eenen  ongehoorden  omvang  aangroeit ; op 
deze  wijze  kan  zich  eene  groote  afzonderlijke  beurs  met  een 
vezelig  vlies  ontw  ikkelen , en  deze  is  de  eenvoudigste  vorm  van 
eijerstokwaterzucht , waarbij  het  inwendig  vlies  eene  rijkelijke 
hoeveelheid  vocht  afscheidt.  Het  is  deze  vorm  — zoo  vervolgt 
Seymour  — voor  wrelken  de  naam  van  zakwaterzucht  eigenlijk 


past,  en  die  aldus  lange  jaren,  zonder  aanzienlijke  stoornis- 
sen te  weeg  te  brengen , kan  bestaan , en  bij  de  paracentesis 
zoo  buitengemeene  hoeveelheden  vocht  levert.  Yolgens  Cru- 
veilhier  is  de  eijerstok  in  eenen  enkelen  zak  veranderd,  die 
zulk  eenen  omvang  kan  verkrijgen,  dat  hij  even  als  de  buik- 
waterzucht bijna  den  geheelen  buik  vult.  Het  is  waarschijn- 
lijk, dat  in  dit  geval  één  blaasje  door  zijne  ontwikkeling  de 
overige  deelen  van  den  eijerstok  geheel  heeft  weggedrongen ; 
want  men  vindt  deze  op  één  punt  van  den  omvang  des 
zaks  atrophisch  en  met  kraakbeenige  en  knobbelige  verdikkin- 
gen gemengd.  Andral  geeft  ook  op,  dat  de  afwijkingen  in 
vele  gevallen  hare  zitplaats  in  de  blaasjes  hebben,  die  m het 
weefsel  van  den  eijerstok  bevat  zijn.  Binnen  in  en  in  den 
omtrek  van  dezelve  vinden  bloeduitstortingen  en  afscheidingen 
van  verschillende  kleurstoffen  plaats.  Wanneer  de  blaasjes  zwe  - 
len,  zich  in  groote  zakken  veranderen,  en  met  vocht  gevuld 
worden,  ontstaat  de  eigenlijke  zakwaterzucht  van  den  eijerstok. 
In  het  begin  dezer  ziekte  merkt  men  m de  eijerstokken  een 
of  meer  kleine  weibeursjes  met  doorschijnende  wanden  en  me 
een  waterachtig  vocht  gevuld  op ; somwijlen  steken  zij  een 
weinig  boven  de  oppervlakte  uit.  Later  zetten  zij  zxch  gedung 
meer  uit,  en  overtreffen  eindelijk  de  natuurlijke  grootte  van 
den  eijerstok.  Eindelijk  vindt  men  den  geheelen  eijersto  in 
eenen  eenvoudige«  of  in  verscheidene  vakken  afgedeelden  zak 
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vol  helder  vocht  veranderd.  Tot  dien  tijd  toe  kunnen  wij  ove- 
rigens de  verandering  altijd  nog  als  een  enkel  groeijen  der 
natuurlijke,  met  hunne  gewone  vloeistof  gevulde  blaasjes  be- 
schouwen ; maar  dikwijls  vindt  men  dan  zakken  in  den  eijer- 
stok,  wier  wanden  een  verschillend  maaksel  hebben.  Over  het 
maaksel  dezer  zakken  spreekt  Andral  niet  verder.  Boivin  en 
Dugés  beantwoorden  de  vraag  , of  er  zich  eene  nieuwe  kyste 
vormt,  dan  wel  een  de  Graafsch  blaasje  ontaardt,  daarmede, 
dat  dit  laatste  het  waarschijnlijkste  is,  maar  zeggen  ook,  dat 
vele  gronden  hiertegen  ingebragt  kunnen  wrorden.  Het  is 
ligt  te  begrijpen,  dat  de  beslissing,  of  altijd  een  de  Graafsch 
blaasje  bij  de  waterzucht  van  den  eijerstok  ontaard  is,  zeer 
moeijelijk  moet  zijn,  omdat  zelfs  de  ziektekundige  ontleedkun- 
de ons  geene  genoegzame  verklaring  kan  geven,  en  uit  vele 
andere  verschijnselen  door  de  afzonderlijke  schrijvers  de  meest 
tegenovergestelde  gevolgtrekkingen  zijn  opgemaakt.  Wij  geloo- 
ven,  dat  ook  die  schrijvers  niet  kunnen  wederlegd  worden, 
die  de  waterzucht  van  den  eijerstok  door  de  vorming  van  eene 
waterblaas  of  van  een  wei  bevattenden  zak  laten  ontstaan.  De 
ziektekundige  ontleedkunde  schijnt  hiervoor  te  spreken , en  wrij 
vinden  ook  theoretisch  geene  reden , om  dit  gevoelen  af  te 
wijzen.  Want  zoo  men  de  menigvuldigheid  van  de  waterzucht 
der  eijerstokken  juist  daardoor  wdl  verklaren , dat  zij  in  de 
blaasjes  hare  zitplaats  heeft , en  deze  ten  gevolge  van  den  in 
hen  bevatten  nisus  formativus  tot  tegennatuurlijke  vergrootingen 
bijzonder  geneigd  zijn , kan  men  den  invloed  van  den  nisus 
formativus  met  evenveel  regt  op  den  geheelen  eijerstok  laten 
werken , en  hierdoor  in  het  algemeen  de  menigvuldigheid  der 
vreemde  voortbrengsels  trachten  te  verklaren.  Wij  gelooven , 
dat  het  water  , behalve  in  de  Graafsche  blaasjes  , zich  ook  in  het 
eigenaardig  vlies  van  den  eijerstok  in  eenen  vrijen  zak  kan 

verzamelen , en  dat  er  ook  buitendien  waterblazen  der  eijer- 
stokken voorkomen. 

§ 148. 

Do  onderzoekingen  van  het  Jijdende  deel  hebben  aangetoond , 
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dat  de  waterzucht  in  verschillende  vormen  kan  voorkomen , 
dat  de  zak  van  eenen  zeer  verschillenden  aard  kan  zijn , dat 
de  hoeveelheid  en  hoedanigheid  van  het  vocht  zeer  afwijken  , 
en  dat  de  eijerstok  zelf  op  verschillende  wijzen  veranderd 
wordt.  Cruveiuiier  geeft  vijf  vormen  op,  naar  mate  de  kos- 
ten óf  1)  één  vak  uitmaken  (uniloculares);  hier  is  de  eijerstok 
in  eenen  enkelen  zak  veranderd,  op  de  uitwendige  oppervlakte 
gemeenlijk  glad,  van  eenen  ronden  vorm,  maar  soms  ook  ge^ 
deeld  en  peervormig,  en  kan  in  enkele  gevallen  zulk  eene 
aanzienlijke  uitgebreidheid  verkrijgen  , dat  hij  de  buikwanden 
even  als  bij  buikwaterzucht  uitzet;  óf  2)  in  verscheidene  vak- 
ken verdeeld  (multiloculares)  zijn  ; zij  worden  dan  door  meer 
of  minder  talrijke  cellen  gevormd,  die  met  elkander  gemeen- 
schap oefenen,  of  er  zijn  verscheidene  groepen  van  verschillende 
zakken , ofschoon  de  zamenstellende  deelen  met  elkandci 
gemeenschap  oefenen ; deze  vorm  heeft  eene  onregelmatige  op- 
pervlakte; óf  3)  veelvuldig  zijn;  zij  bestaan  uit  eene  reeks 
van  uniloculaire  en  multiloculaire  kysten , die  van  elkandei 
afgescheiden  zijn  ; in  de  meeste  gevallen  overtreft  de  eene 
kyste  de  andere  aanzienlijk  in  grootte;  óf  4)  alveolaii  zijn, 
bij  welke  het  weefsel  van  den  eijerstok  in  ceilen  afgedeeld  is, 
die  eene  eigenaardige  geleiachtige  massa  bevatten ; deze  gelijkt 
dan  op  den  alveolairkanker  der  maag;  óf  5)  acephalocysten 
zijn,  en  zelden  eenen  zoo  grooten  omvang  als  de  weiblazen 
vertoonen.  Echter  zijn  deze  vormen  niet  zoo  streng  van  elkan- 
der onderscheiden  en  gaan  dikwijls  in  elkander  over.  In  et 
begin  der  ziekte  is  soms  slechts  één  zak  aanwezig , bij  ezen 
vormen  zich  andere , groeijen , verbinden  zich  met 
sten  ; deze  zakken  kunnen  dan  aaneengroeijen  en  de  tussctien- 
wanden  vernield  worden  , zoodat  de  holten  wederom  gemeen- 
schap oefenen.  Andral  geeft  op,  dat  de  zakken  van  het  eyer- 
slokgezwel  niet  allen  even  groot  zijn,  en  dat  m yna 
door  hem  onderzochte  gevallen  het  voorste  gedeelte  des  g - 
zwels  eenen  zak  innam,  die  veel  grooter  was  dan  de > andere 
en  dikwijls  alleen  den  omvang  van  een  kinderhoo  a • J 
waagt  het  niet  te  bepalen  , óf  deze  omstan  ig  eic  aan 
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val  dan  wel  aan  eene  bestendige  wet  te  wijten  is.  Wij  vindem 
wel  bij  de  overige  schrijvers  hieromtrent  wijders  geene  opga« 
ven,  doch  komt  het  ons  volkomen  juist  voor,  dat  bij  de  eijer- 
stokwaterzucht  de  grootste  uitzetting  naar  voren  plaats  grijpt , 
daar  hier  de  enkel  vleeschachtige  wanden  het  gemakkelijkst 
wijken.  Wat  de  hoedanigheid  dezer  zakken  aangaat , zijn  zij 
door  alle  schrijvers  zeer  verschillend  aangetroffen,  en  dit  schijnt 
van  de  zamenstelling  der  ziekte , maar  ook  gedeeltelijk  van 
den  verschillenden  aard  derzelve  af  te  hangen.  Het  eenvou- 
digst komen  de  zakken  als  weiachtig  doorschijnend  voor  , of 
als  vezelige,  met  vele  bloedvaten  voorziene  vliezen,  die  zeer 
dun  zijn ; maar  ook  dan  schijnt  de  inwendige  vlakte  door  een 
zeer  fijn  wei  vlies  gevormd  te  zijn  ; in  andere  gevallen  hebben 
wij  den  zak  lederachtig  gevonden.  Volgens  Vogel  is  echter 
de  eenvoudige  zak  altijd  vezelig,  soms  spierachtig  en  netvor- 
mig ; hij  heeft  eene  grijsachtig  witte  kleur ; de  dikte  vertoont 
onder  zoodanige  omstandigheden  aanzienlijke  verscheidenheden ; 
de  zak,  zelden  dun  en  doorschijnend,  vertoont  vaak  eene  dikte 
van  verscheidene  lijnen,  en  zelfs  van  eenen  duim.  Somwijlen 
zijn  zij  volgens  Andral  kraakbeenig,  beenachtig  en  zelfs  uit 
encephaloidenmassa  bestaande , volgens  anderen  zelfs  scirrheus 
of  spekachtig;  zij  zijn  dan  zeer  oneffen  en  verkrijgen  eene 
aanzienlijke  dikte;  wij  namen  ze  waar  van  de  dikte  van  eenen 
duim ; maar  zulk  eene  hoedanigheid  nemen  zij  eerst  dan  aan , 
wanneer  er  andere  ziektevormen  bij  komen,  de  wanden  hyper- 
trophisch worden , of  vreemde  stoffen  zich  in  dezelve  afzetten. 

§ 149. 

De  vloeistof  in  den  zak  is  van  eene  zeer  verschillende  hoe- 
danigheid aangetroifen.  Volgens  Burns  is  de  naam  van  water- 
zucht van  den  eijerstok  niet  eens  gepast , omdat  de  ziekte  niet 
van  eene  vermeerderde  uitstorting  van  eene  natuurlgke  weiaf- 
scheiding  of  uitwaseming  afhangt,  maar  dikwijls  den  aard  van 
het  misschien  minder  gepast  aldus  genoemd  sarcoma  cysticum 
eeft , en  in  eene  eigenaardige  verandering  des  weefsels  en  de 
vorming  van  vele  kysten  bestaat , die  soms  een  waterig , maar 


DE  WATERZUCHT  VaN  DEN  EIJERSTOK. 


271 


doorgaans  een  laai  vocht  bevatten , dat  met  celaohtige,  vezelige 
of  verharde  zelfstandigheden  vermengd  is.  Wij  vinden  dit  zeer 
dikwijls , en  men  heeft  vleeschachtige  massa’s , die  op  den  moe- 
derkoek gelijken , haren , tanden , beenderen  enz.  in  de  zakken 
te  gelijk  met  het  water , of  in  eene  grootere  hoeveelheid  dan 
dit  gevonden , en  Churchill  geeft  op , dat  men  de  aanwezig- 
heid van  deze  laatste  zelfstandigheden  alleen  daardoor  kan  ver- 
klaren , dat  twee  kiemen  in  hetzelfde  blaasje  aanwezig  waren , 
en  terwijl  de  eerste  de  zitplaats  der  waterachtige  zwelling 
werd,  de  laatste  tot  eene  gedeeltelijke  ontwikkeling  geneigd 
was.  Later  zullen  wij  de  vorming  dezer  zelfstandigheid  afzon- 
derlijk 'behandelen,  en  hier  alleen  aanvoeren,  dat  hare  ont- 
wikkeling veef  eenvoudiger  kan  verklaard  worden , en  dat  zij  , 
wanneer  zij  zich  bij  de  waterzucht  vertoont,  eene  zamenstel- 
ling  is , welke  niet  noodzakelijk  met  de  waterzucht  in  verband 
staat.  Zoo  maken  ook  sarcomateuse  woekeringen  zamenstellin- 
gen  uit , en  wij  kunnen  gemakkelijk  inzien , waarom  men  deze 
woekeringen  voor  gelijksoortig  met  de  waterzucht  kan  houden. 
In  den  eenvoudigen  toestand  is  het  bevatte  vocht  doorschijnende 
wei  van  eene  geleiachtige  kleur ; in  zeldzame  gevallen  is  het 
donkerbruin,  en  zelfs  zwart,  en  dan  natuurlijk  ondoorschijnend. 
Echter  kan  het  vocht  ook  meer  geleiachtig,  troebel  zijn,  en 
zich  als  eiwit  in  draden  laten  trekken.  In  eenige  gevallen 
heeft  men  bloed  en  etter  met  het  vocht  gemengd  gevonden , 
en  wanneer  er  verscheidene  zakken  werden  aangetrolïen,  was  de 
in  de  afzonderlijke  zakken  bevatte  vloeistof  veelal  verschillend. 
Fontanelle  verrigtte  eene  ontleding  van  deze  vloeistof,  en 
vond,  dat  8j  pinten  dezer  bruine  en  troebele  vloeistof  6 dee- 
len  vezelstof,  97  deelen  eiwit,  34  deelen  gelei  en  een  weinig 
phosphorzure  en  zoutzure  soda  bevatteden.  Yolgens  Cruveil 
hier  vindt  men  in  sommige  cellen  somtijds  kleine  stukken 
Cholesterine.  De  vloeistof  kan  zich  zelfs  ontleden,  zoo  als  in 
een  door  de  Haen  medegedeeld  geval  (Ratio  medendi,  Tom. 
II , p.  239) ; wanneer  dan  bij  het  insteken  in  het  gezwel  gas 
door  de  canule  ontwijkt,  kan  men  ligt  eene  verbinding  van 
het  gezwel  met  het  darmkanaal  aannemen , hetgeen  echter  ver- 
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keerd  is.  Volgens  Achard  bestond  het  vocht  uit  § water, 
olie,  aardachtige  bestanddeelen  en  ammoniakzout  en 
vlug  loogzout.  Yolgens  sommigen  zou  het  vocht  door  het  af- 
tappen dikker  worden.  De  hoeveelheid  van  het  verzameld  wa- 
ter is  vaak  zeer  aanzienlijk.  In  een  door  Hunter  (Philosophi- 
cal  Transactions , Vol.  LXXIY)  vermeld  geval  werd  eene  aan 
eijerstokw'aterzucht  lijdende  vrouw,  door  de  paracentesis  tachtig 
maal  te  herhalen,  25  jaren  lang  in  het  leven  gehouden,  en 
daarbij  6631  pinten  of  over  de  13  okshoofden  wrater  ontlast. 
Hellmann  deelt  een  voorbeeld  van  eijerstokw'aterzucht  bij  een 
meisje  mede , dat  door  den  zevenmaal  herhaalden  buiksteek 
over  de  18  emmers  water  kwdjt  raakte  (E.  v.  Siebold’s  Jour- 
nal für  Geburtshülfe  und  Frauenkrankheiten,  II  Bd. , 3 St., 
S.  488).  Merkwaardig  was  in  dit  geval  de  bijzonderheid , dat 
de  zieke  na  eene  sterke  Jigchaamsinspanning  door  de  scheede 
plotseling  eene  rijkelijke  afvloeijing  van  water  had  gekregen , 
en  daarop  negen  jaren  lang  van  hare  ziekte  vrij  gebleven  was. 
Chr,  F.  Harless  (Annalen  der  englischen,  französischen,  ita- 
lienischen , spanischen  und  holländischen  Medicin  und  Chirur- 
gie, II  Bd. , 2 St.,  1811)  verhaalt  een  geval  van  hydatideuse 
waterzucht  van  den  linker  eijerstok  , waar  de  baarmoeder  met 
het  scheedegedeelte  en  het  aanhangend  gezwel  25  pond  en 
verscheidene  oneen  woog.  YY.  E.  L.  Müller  (J.  B.  von  Sie- 
bold  s Sammlung  seltener  und  auserlesener  chirurgischer  Beob- 
achtungen und  Erfindungen  deutscher  Arzte  und  Wundärzte, 
III  Bd. , 1812)  vond  bij  eene  36jarige  vrouw  de  beide  eijerstok- 
ken  zoo  uitgezet,  dat  er  na  den  dood  140  pond  water  in  bevat 
waren.  C.  G.  Heidreich  (Diss.  sistens  casum  memorabilem 
ascitae  et  destructionis  ovariorum,  Berol.  1825)  zag  eene  sinds 
8 jaren  aan  eijerstok  waterzucht  lijdende  vrouw,  welke  gedu- 
rende dien  tijd  299  maal  getapt  wrerd,  waarbij  naar  eene  matige 
berekening  9807  medicinale  ponden  wei  ontlast  werden,  voor- 
dat zij  in  haar  48sle  jaar  stierf.  Gaitskell  (The  London  me- 
dical Bepository,  Yol.  Y.,  1816,  Febr.)  zag  eene  waterzucht 
van  den  linker  eijerstok  , die  in  het  achtste  jaar  eene  aanzien- 
lijke uitgebreidheid  verkreeg , en  uit  welke  door  de  paracentesis 
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15  gallons  water  afgetapt  werden.  Gastellier  (Journal  de 
Médécine,  de  Chirurgie  et  de  Pharmacie , Tome  XXXIV,  1815, 
Nov.)  beschrijft  eene  zakwaterzucht  van  den  regter  eijerstok , 
wraar  gestadig  om  de  10  dagen  de  aftapping  moest  verrigt 
worden.  In  een  ander  geval  (The  London  medical  and  phy- 
sical  Journal,  1815,  Aug.)  had  de  regter  eijerstok  zulk  eene 
uitgestrektheid  gekregen , dat  hij  zich  tot  aan  den  hartkuil  uit- 
strekte en  bijna  52  pond  wroog.  Adelmann  (E.  von  Sieeold  , 
Journal  für  Geburtshülfe,  IV  Bd. , St.  1,  S.  91)  vond  bij 
de  lijkopening  eener  aan  eijerstokwaterzucht  gestorvene  vrouw 
in  den  buik  alleen  den  uitgezetten  eijerstok ; de  overige  inge- 
wanden waren  naar  de  borstholte  verdrongen.  IIowitz  (Acta 
nova  regiae  societatis  Havn. , Vol.  III,  p.  205,  1829)  ontlastte 
uit  eenen  waterzuchtigen  eijerstok  door  negen  binnen  14  maan- 
den verrigte  buiksteken  over  de  365  maten  vocht,  en  vond 
daarvan  nog  30  maten  bij  de  lijkopening.  Morand  bewaarde 
eenen  zak,  die  10  pinten  vocht  bevatte,  en  geeft  op,  dat 
Dr.  Duret  aan  de  academie  in  het  jaar  1740  de  geschiedenis 
eener  eijerstokwaterzucht  mededeelde , waarin  de  zak  50  pin- 
ten water  bevatte  (Mémoires  de  l’acad.  de  chirurg. , Tom.  II, 
p.  457).  Monro  en  Wepfer  verhalen  ook  gevallen,  in  welke 
het  verzamelde  vocht  100  tot  120  pond  woog.  Ford  verigtte 
bij  eene  vrouw  den  buiksteek  49  malen,  en  ontlastte  2649  pin- 
ten water.  Mead  tapte  eene  zieke  in  5|  jaren  67  maal , en 
ontlastte  1920  pinten.  De  ons  in  grooten  getale  voorgekomene 
gevallen  van  dezen  aard  hadden  hiermede  overeenstemmende 
uitkomsten.  Bij  de  lijkopening  vond  men  den  eijerstok  geheel 
verwoest,  of  nog  gedeeltelijk  gezond,  of  op  verschdlende  wij- 
zen organisch  veranderd. 

§ 150. 

Ziekteverschijnselen.  In  het  begin  zijn  de  verschijn- 
selen hoogst  duister  en  bedriegelijk.  De  ziekte  klimt  ook  door- 
gaans slechts  zeer  langzaam;  er  kunnen  dus  jaien  reiloopen, 
voordat  de  zieke  aanzienlijke  ongemakken  gevoelt;  maar  ook 
zelfs  dan,  wanneer  de  omvang  des  gezwels  zeer  aanzienlijk  is, 
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Joopt  het  leven  der  zieke  maar  zelden  gevaar,  en  doordien  de 
door  de  drukking  lijdende  deelen  zich  aan  dezelve  gewennen, 
zullen  de  zieken  somtijds  eenen  hoogen  ouderdom  kunnen  berei- 
ken. Zoo  gewaagt  Richerand  van  eene  oude  vrijster,  hij  welke 
de  ziekte  in  het  30ste  jaar  begon,  en  die  eenen  ouderdom  van 
85  jaren  bereikte.  Bij  de  eerste  ontwikkeling  der  waterverzame- 
ling  kunnen  alle  verschijnselen , die  over  het  geheel  slechts  eene 
ziekte  der  eijerstokken  aanduiden , geheel  ontbreken , of  zij  zijn 
zoo  gering , dat  zij  door  de  zieken  weinig  geacht  worden,  of 
men  schrijft  ze  aan  andere  oorzaken  toe.  De  verschijnselen  zijn 
de  volgende:  De  lijderes  gevoelt  eene  doffe,  diep  zittende,  aan- 
houdende pijn  in  de  darmbeenss  treek , die  naar  de  dij  der  lij- 
dende zijde  naar  beneden  trekt ; daar  hier  dikwijls  misselijk- 
heid, onderdrukking  van  den  stondenvloed,  pijn  en  zwelling 
der  borsten,  en  zelfs  eene  afscheiding  van  zog  bijkomen,  ge- 
looft de  zieke , dat  zij  zwanger  is , en  zulk  eene  dwaling  is 
in  vele  gevallen  door  ons  opgemerkt.  Wanneer  het  gezwel 
grooter  wordt,  maar  nog  in  het  bekken  verborgen  blijft,  doen 
zich  vaak  dp  verschijnselen  van  drukking  op  de  naburige  deelen, 
op  de  pisblaas  en  den  endeldarm  voor , en  er  komen  stoornissen 
in  de  pisontlasting , verstopping  des  darmkanaals  en  aanbeijen 
op.  Zoo  verhaalt  Robert  Lee  een  geval,  waarin  de  kyste  van 
den  eijerstok  vast  tusschen  de  pisblaas  en  den  endeldarm  in- 
gepeist  was  , en  alle  verschijnselen  van  eene  vernaauwing  van 
den  endeldarm  veroorzaakte ; in  een  tweede  geval  kon  de  blaas 
niet  dan  dooi  den  catheter  geledigd  worden  (Cyclopaedia  of 
piact.  med.  , ait.  Diseases  of  the  ovaria).  Deze  verschijnselen 
van  drukking  zijn  echter  geenszins  standhoudend : dikwijls  ont- 
breken zij  geheel , doordien  het  gezwel  zich  verheft  en  uit  de 
bekken  hol  te  in  de  buikholte  opklimt ; maar  zoodra  het  eenige 
uitgebreidheid  ^eikregen  heeft,  voelt  men  bij  een  onderzoek 
dooi  de  scheede  een  gezwel  tusschen  de  scheede  en  den  endel- 
ini,  en  kan,  wanneer  de  wanden  dun  zijn,  wel  somtijds 
vochiyobing  waarnemen.  De  baarmoedermond  blijft  in  zijne 
natuurlijke  ligging,  of  staat  lager , of  hooger , of  is  op  zijde 
gedrongen,  naarmate  van  den  omvang  en  de  ligging  van  de 
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zwelling  van  den  eijerstok,  die  bij  drukking  niet  gevoelig  is. 
Wanneer  men  den  vinger  in  den  endeldarm  brengt,  ontdekt 
men  den  bodem  der  baarmoeder,  en  kan  dezen  van  den  ver- 
grooten  eijerstok  onderscheiden.  De  algemeene  verschijnselen 
zijn  gemeenlijk  nog  zeer  gering,  en  de  misschien  aanvankelijk 
voorkomende  misselijkheden  enz.  kunnen  zelfs  weder  verdwe- 
nen zijn.  De  zieke  schijnt  eene  volmaakte  gezondheid  te  ge- 
nieten , en  wanneer  slechts  één  eijerstok  ziek  is , kan  zij  zelfs 
zwanger  worden.  De  stondenvloed  vloeit  in  vele  gevallen  nog 
regelmatig  voort , in  andere  is  zij  echter  onregelmatig  of  ge- 
heel onderdrukt.  Baarmoederbloedingen  namen  wij  nooit  bij 
haar  waar.  Wanneer  de  zwelling  uit  het  bekken  rijst  en  in 
de  buikholte  opklimt  — en  dit  geschiedt  zoodra  zij  zekeren  om- 
vang  bereikt  heeft  — ■ houdt  de  drukking  op  het  onderste  ge- 
deelte van  de  blaas  en  den  endeldarm  op  , de  stoelgangen  zijn 
niet  meer  zoo  erg  opgestopt , en  in  plaats  van  moeijelijkheid 
in  de  pisontlasting  kan  er  zelfs  door  prikkeling  van  den  bodem 
der  blaas  en  door  rekking  van  de  pisblaas  over  het  geheel  in- 
continentia  urinae  of  een  veelvuldige  aandrang  tot  pislozing  op- 
komen. Nu  zullen  de  eijerstokken  hunne  ligging  geheel  ver- 
anderen ; de  baarmoeder  w ordt  sterker  naar  boven  getrokken ; 
de  onderbuiksingewanden  worden  gedrukt ; men  neemt  uit- 
wendig het  gezwel  in  den  buik  waar , maar  het  is  niet  ligt 
mogelijk  om  het  in  zijnen  zamenhang  met  de  eijerstokken 
naauw'keurig  te  herkennen.  Bij  eene  groote  uitgebreidheid 
van  het  gezwel  kunnen  alle  onderbuiksingewanden  worden  ver- 
drongen , zoodat  eindelijk  ook  de  borstingewanden  sterk  gedrukt 
wr orden , en  nu  komt  er  een  groot  aantal  verschijnselen  vooi, 
die  aan  deze  drukking  en  de  veranderde  ligging  der  deelen 
moet  wr orden  toegeschreven.  De  spijsvertering  w oidt  gestooid  , 
de  ademhaling  belemmerd,  en  de  gezamenlijke  bewerktuiging 
lijdt  mede  door  de  stoornissen  dezer  gewigtige  verrigimgen , 
hetgeen  in  den  eersten  tijd  der  ziekte  het  geval  niet  was.  Lr 
kunnen  zich  ontstekingachtige  toestanden  ontwikkelen , die  in 
het  gezwel  of  in  de  nabijgelegene  deelen  hunne  zitplaats  heb- 
ben/ De  zieke  kan  zich  niet  verroeren;  de  pijnen  strekken 
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zieh  van  de  lijdende  plaats  naar  de  dij,  en  dikwijls  naar  de 
borst  uit.  Hierbij  voegen  zich  velerlei  andere  verschijnselen. 
Tot  deze  behooren : koortsige  bewegingen , hevige  dorst , spaar- 
zame, troebele,  dikke  pis;  de  huiduitwaseming  wordt  onder- 
drukt ; de  gelaatskleur  wordt  bleek  en  geel ; er  doen  zich 
misselijkheid  en  braking  op ; de  stondenvloed  wordt  geheel 
onderdrukt ; er  voegt  zich  zuchtige  zwelling  en  buikwaterzucht 
bij  ; het  darmkanaal  is  hardnekkig  verstopt  ; er  vertoonen  zich 
krampen  en  toevallen  van  stikkende  benaauwdheid , en  eindelijk 
ontwikkelt  zich  teringkoorts. 

Bij  het  uitwendig  onderzoek  vindt  men  aan  de  eene  zijde 
van  den  buik  een  uitpuilend  gezwrel.  Hit  heeft  eene  zeer  ver- 
schillende gedaante , en  wanneer  de  Yochtgolving  niet  duidelijk 
voelbaar  is,  zal  het  altijd  zeer  moeijelijk  zijn , den  aard  des 
gezwels  naauwkeurig  te  herkennen , en  ook  in  dit  geval  is  het 
veelal  twijfelachtig , of  het  gezwel  met  de  eijerstokken  zamen- 
hangt  of  niet. 

§ 151. 

He  afloop  der  ziekte  is  zeer  verschillend.  In  eenige  gevallen 
blijft  het  gezwel , nadat  het  eenen  zekeren  graad  van  uitzetting 
bereikt  heeft,  in  onveranderde  grootte  staan,  het  gebrek  ont- 
wikkelt zich  niet  verder , en  het  leven  der  zieke  kan  dan 
vaak  zonder  bijzonder  nadeel  lang  behouden  worden , en  zelfs 
wranneer  er  vroeger  dreigende  verschijnselen  aanwezig  waren , 
kunnen  zij  nog  nalaten.  Hiertoe  behoort  het  boven  reeds  aan- 
gehaalde geval  van  Richeraind.  Sabatier  verrigtte  de  lijk- 
opening van  verscheidene  vrouwen,  die  gedurende  40  en  zelfs 
gedurende  50  jaren  zulke  gezwellen  bij  zich  droegen  , zonder 
dat  hare  gezondheid  aanzienlijke  stoornissen  had  ondergaan , 
en  ofschoon  de  buik  aanzienlijk  was  uitgezet , waren  de  krach- 
ten toch  behouden  gebleven,  terwijl  de  verrigtingen  der  buiks- 
ingev\anden  zonder  bijzondere  stoornissen  plaats  grepen.  In  wei- 
nige gevallen  is  de  ziekte  door  opslorping  van  het  uitgezweete 
vocht  genezen.  Hiervan  vindt  men  slechts  een  geval  van  Mace 
(The  medical  Repository  of  original  Essays  and  Intelligence 


de  waterzucht  der  eijerstokken. 


277 


relative  to  Physic , Surgery , Chemistry,  and  Natural  History , 
conducted  by  S.  L.  Mitchell,  F.  Pascalis  and  S.  Akerley, 
New  Series,  Vol.  I,  part.  4).  Eene  genezing  door  de  natuur 
kan  daardoor  te  weeg  gebragt  worden,  dat  de  zak  ten  gevolge 
van  ontsteking  met  de  naburige  deelen  vergroeit,  dat  er  dan 
op  deze  plaats  eene  opening  in  den  zak  komt , en  het  water 
zich  op  de  eene  of  de  andere  wijze  eenen  weg  naar  buiten 
baant.  Al  wordt  hierdoor  ook  geene  radicale  genezing  bewerkt , 
zoo  is  er  toch  ten  minste  eene  voorbijgaande  genezing  ver- 
kregen. Hiertoe  behoort  een  geval,  dat  Blundell  (On  diseases 
of  women,  p.  122)  bekend  maakte.  Er  werd  eene  vrouw  met 
eene  ontzettende  zwelling  van  den  buik  naar  het  hospitaal  ge- 
bragt. Nadat  door  braken  en  purgeren  dikwijls  groote  massa’s 
water  ontlast  wraren , werd  de  vrouw  beter.  Blundell  twijfelt 
niet,  dat  er  in  dit  geval  eijerstokwaterzucht  aanwezig  was, 
en  dat  de  zak  zich,  naar  alle  waarschijnlijkheid,  toevallig  in 
het  darmkanaal  door  verzwering  of  verscheuring  had  geopend, 
en  de  natuur  hier  dus,  als  het  ware,  eene  paracentesis  had 
verrigt.  Eene  ontlasting  door  de  nieren  zag  Croker  , en  Chur- 
chill zag  ook  verscheidene  zieken,  die  op  deze  wijze  herhaal- 
delijk eene  tijdelijke  verligting  kregen.  Seymour  nam  het  bra- 
ken van  een  weiachtig  vocht  waar,  waardoor  de  zieke  bijna 
10  pinten  water  binnen  vijf  oi  zes  dagen  ontlastte,  en  vol- 
komen genezen  werd.  ïn  een  ander  door  Seymour  verhaald 
geval  geschiedde  de  ontlasting  door  den  navel.  Denman  ver- 
haalt een  voorbeeld  van  eene  dergelijke  genezing  door  de  ont- 
lasting van  eene  geleiachtige  vloeistof  uit  den  endeldarm. 
Monro  zag  het  vocht  zich  uit  de  scheede , en  in  een  ander 
geval  aan  de  heup  ontlasten.  Mad.  Boivin  zag  ook  eene  ont- 
lasting door  de  scheede ; Bouchet  te  Lyon  deelt  eene  genezing 
door  het  openbarsten  des  gezwels  in  de  blaas  mede  (Imbert  , 
Maladies  des  femmes,  p.  174).  Elliotson  deelt  ook  eemge 
degelijke  gevallen  mede.  Callisen  (System  der  Wundarznei- 
kunde,  Th.  2,  § 47)  verhaalt  een  geval,  waarin  door  ver- 
scheuring van  den  uitgezakten  eijerstok  het  water  zien  m e 
baarmoeder  en  vervolgens  naar  buiten  uitstortte.  B.j  eene  zieke 
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had  volkomene  genezing  plaats,  nadat  zij  plotseling  door  dei 
scheede  eene  groote  hoeveelheid  zwart  bloed  verloren  had. 
In  een  ander  geval  volgde  de  genezing  na  eene  plotselinge 
ontlasting  van  bloed  en  etter  in  den  nacht  (The  London  me- 
dical Gazette,  Vol.  VIII,  part.  XLII,  1831,  June).  Het  zeld- 
zaamst zal  de  genezing  wel  plaats  hebben , doordien  het  water 
zich  in  de  buikholte  uitstort , en  hier  opgeslorpt  wordt.  Zulk 
een  geval  vermeldt  Baillie  (Medicinische  Vorlesungen  und 
Beobachtungen,  a.  d.  Engl.  v.  0.  Hohnbaum),  waar  de  eijer- 
stokwaterzucht  bij  eene  dame  30  jaren  geduurd  had , en  ein- 
delijk later  de  genezing  plaats  greep.  In  een  ander  geval,  dat 
Mighels  mededeelde  (The  American  Journal  of  med.  Sciences, 
Philadelphia,  1829.  November,  en  The  London  medical  and 
surgical  Journal) , scheurde  de  zak  bij  de  baring , toen  de 
verloskundige  de  voeten  des  kinds  wilde  afhalen , en  de  zieke 
ontlastte  gedurende  de  vier  of  vijf  volgende  dagen  eene  ont- 
zettende menigte  pis,  zoodat  er  in  eenen  nacht  omstreeks  vijf 
mingelen  ontlast  werden.  Na  dien  tijd  keerde  de  eijerstok- 
waterzucht  nog  twee  malen  terug,  en  werd  de  beide  malen 
door  vrijwillig  scheuren  van  den  zak  en  opslorping  van  het  in 
de  buikholte  uitgestort  vocht  genezen.  Eindelijk  kwam  dit 
gebiek  nog  eens  te  gelijk  met  de  zwangerschap  voor:  na  eene 
mislukte  proef  van  twee  uren , om  bij  het  voorliggen  der  ar- 
men de  keering  op  de  voeten  te  verrigten , besloot  Mighels 
hv-t  kind  te  \erkleinen;  maar  vóór  het  einde  dezer  kunstbe- 
■werking  Terzette  de  zieke  zich  tegen  alle  verdere  hulp.  Nadat 
zij  tvee  dagen  lang  aan  haar  lot  was  overgelaten , werd  het 
kind  -win  zelf  met  het  hoofd  vooruit  geboren,  en  eenige  dagen 
ater  opende  zich  de  waterzuchtige  eijerstok  nogmaals , hetgeen 
te  mtgeputte  zieke  het  leven  kostte.  Men  vond  bij  de  lijk- 
opening de  eijerstokken  slechts  weinig  ziekelijk , ook  niet  zeer 
et , en  de  overige  onderbuiksingewanden  gezond. 

1 e,.T^er  neem':  echter  de  ziekte  eenen  ongelukkigen  af- 
loop: of  door  uitputting,  de  zieke  sterft  aan  hectische  koorts , 
ongelukkig  de  memgvuldigste  afloop  der  ziekte ; óf  er  verschij- 
nen ontstekingen  in  de  onderbuiksingewanden,  die  aan  het 
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tooneel  spoedig  een  einde  maken , of  ettering  en  hierdoor  den 
dood  te  weeg  brengen ; deze  yertoonen  zich  zelfs  niet  zelden 
na  de  paracentesis.  Ook  kan  de  dood  plotseling  plaats  grijpen 
bij  de  verscheuring  van  den  zak  en  uitstorting  van  het  vocht 

in  de  buikholte* 

§ 152. 

De  herkenning  van  de  eijerstokwaterzucht  is  bijzonder  ge- 
wigtig,  omdat  deze  ziekte  met  verscheidene  andere  kan  verward 
worden , en  de  hier  begane  dwalingen  belangrijke  gevolgen 
kunnen  hebben.  Inzonderheid  moet  men  op  de  volgende  zie- 
kelijke toestanden,  met  welke  eene  verwisseling  mogelijk  is, 
acht  geven:  1)  Met  buikwaterzucht.  Bij  deze  ziekte  vertoont 
de  geheele  bewerktuiging  der  zieke  doorgaans  reeds  vroeg  ve- 
lerlei  veranderingen  , zoo  als  zwakte , atonie , bleekheid  van 
de  huid , zuchtige  zwelling  ; de  pis  wordt  spaarzamer  ontlast. 
Bij  de  buikwaterzucht  ontwikkelt  de  zwelling  van  den  buik 
zich  sneller , en  is  weeker.  De  eijerstokwaterzucht  ontwikkelt 
zich  langzamer , vertoont  zich  eerst  meer  in  de  re0tei 
linker  zijde,  zoo  niet  beide  eijerstokken  ziek  zijn;  het  gezwel 
is  harder,  de  vochtgolving  doorgaans  veel  onduidelijker;  ca 
gezondheid  blijft  langer  ongestoord.  De  bewegelijkheid  van  de 
zwelling  bij  de  eijerstokwaterzucht  kan  met  voor  karakteristiek 
gehouden  worden.  Als  het  zekerste  teeken  geeft  men  het  on- 
derzoek door  de  scheede  op.  Wij  hebben  boven  reeds  gezegd , 
wat  dit  onderzoek  bij  eijerstokwaterzucht  laat  herkennen , hier 
zijn  ook  dwalingen  mogelijk.  Hamilton  geeft  op , dat  U 
verscheidene  jaren  een  teeken  meende  gevonden  ’ 

waardoor  men  de  waterzucht  van  den  eijerstok  van  buikwatei. 
zucht  zou  kunnen  onderscheiden.  Hij  geloo  e name  B > > 

wanneer  men,  terwijl  de  zieke  op  den  rug  ligt,  op  de  1.^ 
mogelijke  plaats  van  den  buik  vochtgolving  voelen  kan , de 

ziekte  buikwaterzucht  is,  omdat  bij  de  waterzucht  vin  den 

eijerstok  de  darmen  zich  tusschen  de 

de  wervelkolom  inschuiven,  en  de  vochtgolvmg  dan  he^ 

gedeelte  der  holte  niet  kan  bereiken.  Latuc 


280 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER  EIJERSTOKKEN. 


hebben  hem  echter  geleerd,  dat  dit  teeken  volstrekt  niet  on- 
bedriegelijk , en  eene  stellige  herkenning  daardoor  niet  moge- 
lijk is.  Zoodra  de  buik  zoo  uitgezet  en  vochtgolvend  is, 
dat  men  de  ziekte  met  buikwaterzucht  kan  verwisselen,  is, 
volgens  zijne  meening , de  paracentesis  volmaakt  onschadelijk, 
en  de  afloop  der  kunstbewerking  moet  dan  omtrent  den  aard 
der  ziekte  beslissen.  De  amberkleur  van  het  vocht , de  dikte 
daarvan , welke  op  die  van  verdunde  gelei  gelijkt , en  het  na 
de  kunstbewerking  duidelijk  ineenvallen  van  den  zak,  onge- 
veer even  als  dat  der  baarmoeder  na  de  bevalling , zijn  stel- 


lige teekenen  van  waterzucht  der  eijerstokken.  Ook  hiervan 
zullen  uitzonderingen  voorkomen,  buiten  en  behalve  dat  de 
kunstbewerking  nooit  tot  herkenning  alleen  mag  aangewend 
^oiden.  Dijzonder  moeijelijk  wordt  de  herkenning,  wanneer 
de  eijerstok waterzucht  zich  met  buikwaterzucht  verbindt.  Men 
zou  dan  wel  bij  het  onderzoek  van  den  buik  eene  vloeistof 
aanti effen,  welke  den  buikwrand  van  een  omschreven  gezwel 
m de  buikholte  afscheidt,  en  wanneer  men  deze  vloeistof  door 
drukking  verwijdert,  zou  men  op  den  zak  van  de  eijerstok- 
waterzucht  komen;  doch  deze  teekenen  zijn  niet  zeker.  Men 
heeft  voorts  als  herkenningsteekenen  de  manier  van  ontstaan, 
eene  steeds  ongelijke  uitzetting  van  den  buik  en  de  bijzonder- 
heid aangevoerd,  dat  er  na  het  tappen  altijd  nog  een  om- 
schreden  gezwel  nablijft.  Wanneer  bij  de  zamenstelling  van 
buikwaterzucht  met  eijerstokwaterzucht  de  buikwanden  zeer 
uitgezet  worden , kunnen  deze  zoo  veel  toegeven,  dat  een  ge- 
cclte  der  zwelling  van  den  eijerstok  eene  breuk  naar  bui- 
\ormt.  Colombat  deelt  hieromtrent  eene  waarneming  van 
r.  Huguier  mede.  In  den  jare  1830  opende  deze  in  het 
ospit  aal  Saint-Louis  het  lijk  eener  vrouw,  welke  aan  eiier- 
stok waterzucht , met  buikwaterzucht  verbonden,  gestorven  was. 

j onc  e kyste  \an  den  eijerstok  grooter  dan  het  hoofd  van 
” Tolwassene>  en  van  de  volgende  hoedanigheid.  Het  gezwel 
Tb:  °ni  m;  ',erSCheidene  k-b*>e„,  en  was  in  vier  gedeelten 
L . ,ee,  . 'et  eerste  blnnenste  en  onderste  gedeelte  vulde  de 
o te  op , het  tweede  bovenste  en  binnenste  nam  de 
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met  hetzelve  overeenkomende  holte  van  den  onderbuik  in  ; het 
derde  bovenste  en  buitenste  gedeelte , welks  spits  het  onderste 
gedeelte  van  de  regter  kwab  den  lever  aanraakte , had  het 
geheele  buikvlies  bij  de  regter  valsche  ribben  en  het  weeke 
van  den  buik  losgemaakt , en  den  blinden  darm  en  de  nier 
van  dien  kant  naar  boven  en  naar  voren  gedrongen  ; het  vierde 
gedeelte  des  gezwels  had  zich,  nadat  het  het  buikvlies  in  den 
regter  darmbeenskuil  en  het  onderste  gedeelte  van  den  voor- 
wand des  buiks  losgemaakt  had,  in  het  dijkanaal  gedrongen, 
en  dat  wel  niet  slechts  op  die  eene  plaats,  waar  de  water- 
vaten doorgaan  en  de  breuken  zich  vormen  , maar  in  de  ge- 
heele lengte  van  dit  kanaal , waarbij  het  het  peesvlies  volg- 
de , dat  de  fascia  iliaca  naar  de  dij  zendt.  Dit  gedeelte  des 
aezwels,  dat  alleen  wei  bevatte,  was  drie  duim  lang  en 
twee  breed.  Hier  was  dus  tevens  eene  breuk  van  den  ver- 
grooten  eijerstok  aanwrezig. 

2)  De  eijerstok  waterzucht  kan  voorts  ligt  met  de  zwanger- 
schap verwisseld  worden , en  vergissingen  van  dien  aard  kómen 
des  te  veelvuldiger  voor,  omdat  bij  beiden  de  stondenvloed 
onderdrukt  is,  de  rationele  verschijnselen,  welke  in  liet  begin 
aanwezig  zijn,  dikwijls  overeenstemmen,  en  er  eene  zwelling 
van  den  buik  plaats  grijpt.  Daarentegen  dienen  de  volgende 
verschijnselen  ter  onderscheiding  van  beide  toestanden.  Bij  de 
zwangerschap  komt  de  zwelling  van  den  buik  sneller  en  ge- 
lijkmatiger dan  bij  eijerstokwaterzucht  tot  stand,  welke  laatste 
zich  doorgaans  zeer  langzaam  ontwikkelt.  Deze  loopt  ver  over 
den  duur  der  zwangerschap  heen,  en  hierdoor  wordt,  met 
name  in  die  gevallen,  welke  eerst  laat  ter  kennisse  des  ge- 
neesheers  komen , de  herkenning  aanmerkelijk  verligt.  Bij  de 
eijerstokwaterzucht  worden  de  zieken  bij  het  toenemen  der 
zwelling  altijd  zieker ; in  de  zwangerschap  laten  de  in  het  eerst 
aanwezige  stoornissen  weder  na.  Echter  hebben  wij  boven 
reeds  opgegeven  , dat  dit  ook  bij  eijerstokwaterzucht  het  geva 
kan  zijn.  Deze  ontwikkelt  zich  vaak  op  eenen  tijd  van  hel 
leven,  waarop  men  geene  zwangerschap  kan  vermoeden.  Het 
gezwel  bevindt  zich  bij  deze  laatste  in  het  midden  van  den 
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buik,  boven  de  schaambeenderen  en  in  de  navelstreek;  bij  de 
waterzucht  van  den  eijerstok,  in  de  eene  of  de  andere  zijde 
van  den  onderbuik,  wanneer  niet  beide  eijerstokken  ziek  zijn. 
Het  gezwel  is  hier  oneffen  en  ongelijker  ; men  voelt  vochtgol- 
ving,  maar  geene  beweging  van  de  deelen  des  kinds.  Overigens 
ontbreken  alle  teekenen  van  zwangerschap;  hiertoe  behooren 
de  door  de  verandering  van  het  scheedegedeelte  der  baarmoe- 
der waarneembare  teeken  der  zwangerschap  , en  ofschoon  dit 
ook  zachter  en  de  moedermond  van  eene  rondachtige  gedaante 
is , staan  deze  veranderingen  toch  in  geene  evenredigheid  met  de 
toenemende  uitzetting  van  den  buik ; men  voelt  geene  deelen 
des  kinds , de  baarmoeder  is  over  het  geheel  niet  uitgezet , en 
de  zwelling  van  den  onderbuik  heeft  niet  zoo  regelmatig  plaats. 
De  borsten  zwellen  aanzienlijk  bij  de  waterzucht,  maar  worden 
later  weder  slap  en  fletsch.  De  teekenen  van  de  auscultatie 
ontbreken  bij  de  eijerstokwaterzucht.  Hier  moet  men  echter 
opmerken,  dat  deze  eerst  na  de  vierde  maand  der  zwanger* 
schap  kunnen  worden  waargenomen , en  dat  Churchill  , in  een 
geval  bij  de  eijerstokwaterzucht,  door  de  bewreging  der  slagade- 
ren, een  geruisch  wraarnam,  dat  op  het  moederkoeksgeruisch 
geleek. 

3)  Zoo  lang  het  gezwel  zich  in  de  bekkenholte  bevindt, 
kan  het  met  eene  achteroverkanteling  der  baarmoeder  verwis- 
seld wr orden , wanneer  het  tusschen  den  endeldarm  en  de 
scheede  ligt,  en  den  moedermond  uit  zijne  natuurlijke  ligging 
verdrongen  heeft.  De  langzame  ontwikkeling  des  gezwels,  de 
geringheid  der  verschijnselen , en  een  naauwkeurig  onderzoek 
door  de  scheede  en  den  endeldarm,  zullen  hier  echter  de  eijer- 
stokwaterzucht zeker  laten  herkennen. 

4)  De  onderscheiding  der  eijerstokwraterzucht  van  andere  ge- 
zwellen tusschen  den  endeldarm  en  de  scheede  is  inderdaad 
in  de  meeste  gevallen  onmogelijk.  Wanneer  het  gezwel  zich 
in  de  buikholte  verheven  heeft , zal  het  van  de  uitgezette  blaas 
door  een  onderzoek  door  de  scheede  en  door  de  uitwerking 
van  het  catheterismus , dat  in  zulke  gevallen  nooit  mag  w'orden 
vergeten,  onderscheiden  worden. 
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5)  De  buitenbaarmoederlijke  zwangerschap  zal  van  de 
eijerstokwaterzucht  hoofdzakelijk  door  het  beloop  der  ziekte 
en  een  zorgvuldig  in—  en  uitwendig  onderzoek  onderscheiden 
worden. 

6)  Van  kwaadaardige  ziekten  der  eijerstokken.  Hier  zou, 
volgens  Blundell  , de  snelle  groei  een  uitstekend  middel  ter 
herkenning  opleveren. 


§ 153. 

Oorzaken  der  eij  erstokwaterzucht.  In  het  algemeen 
zijn  de  oorzaken  der  eijerstokwaterzucht  nog  weinig  bekend, 
en  in  de  meeste  gevallen  gelukt  het  niet,  eene  bepaaldelijk 
Werkende  oorzaak  op  te  geven.  Als  naaste  oorzaak  moeten 
wij  met  de  meeste  schrijvers  overeenstemmend  opgeven,  dat 
deze  ziekte  van  eene  slepende  ontsteking  afhankelijk,  en  de 
eijerstok , ten  gevolge  zijner  natuurlijke  verrigtingen  , vooral  tot 
nieuwe  voortbrengselen  geneigd  is.  Alles  wat  dus  den  aandrang 
van  bloed  naar  de  eijerstokken  verhoogt , en  hunne  voortbren- 
gende kracht  vermeerdert,  moet  als  oorzaak  van  waterzucht 
des  eijerstoks  beschouwd  worden.  Wij  zien  dit  reeds  uit  de 
omstandigheid , dat  de  ziekte  voornamelijk  op  eenen  tijd  voor- 
komt, waarin  de  eijerstokken  het  meest  aan  bloedophoopingen 
blootgesteld  zijn  , namelijk  in  den  huwbaren  leeftijd  der  vrouw  , 
en  dat  wel  van  de  huwbaarheid  af  tot  aan  den  ouden  dag, 
van  het  20ste  tot  het  45-8  jaar ; en  zoo  men  al  somtijds  de 
ziekte  bij  jonge  nog  niet  huwbare  meisjes  en  bij  vrouwen  na  liet 
ophouden  van  den  stondenvloed  heeft  waargenomen , zijn  oc 
meestal  die  vrouwen  aan  de  ziekte  onderhevig,  welke  den  bij- 
slaap hebben  uitgeoefend , inzonderheid  wanneer  zij  kmde.en 
hebben  gehad.  Maar  welke  omstandigheden  b,j  de 
prikkeling  den  overgang  in  mtzweetmg  van 
vorming  van  zakken  veroorzaken,  8 u 

Sommigen  „melden  eenen  .„Uelijk»  * , 

heel.  ligohaam  .1  van  de  eij.r.tokk«»  «« 
voorbeschikkende  oorzaken  ; ecluer  schijnl  a een 
achtige  prikkeling  de  vo.rbe.ehik.heid  op  ie  leveren , omdat 
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de  ziekte  zich  daarbij  onder  alle  omstandigheden  ontwikkelt. 
De  gelegenheidsoorzaken  stemmen  dus  met  die  der  ontsteking 
overeen  , en  hiertoe  moet  men  rekenen : eene  uitwendige  ge- 
welddadigheid , zoo  als  een  slag , een  val  op  de  benedenbuiks- 
streek , een  herhaalde  onvruchtbare  bijslaap,  zelfbevlekking, 
wellustige  voorstellingen , inspanningen  bij  de  baring , ruwe 
huip  bij  de  baring  enz. , ontstekingen  en  prikkelingen  der 
baarmoeder,  bij  welke  de  eijerstokken  sympathisch  mede  aan- 
gedaan zijn , scirrhus  van  de  baarmoeder  enz.  , onderdrukking 
van  natuurlijke  afscheidingen,  inzonderheid  van  den  stonden- 
vloed , verplaatsingen  van  andere  ziektevormen , zoo  als  van 
scrophuleuse  of  herpetische  huidziekten , naar  de  eijerstokken  , 
onderdrukte  witte  vloed  enz.  In  vele  gevallen  kon  men  echter 
geene  oorzaken  opsporen. 

§ 154. 

De  voorspelling  kan  bij  de  eijerstokwaterzucht  ten  opzigte 
der  genezing  nooit  anders  dan  zeer  ongunstig  gesteld  W'orden. 
De  genezing  wordt  door  de  meeste  schrijvers  voor  een  bijna 
niet  te  verwachten  uitgang  gehouden , en  inderdaad  zijn  de 
ge\ allen  van  volkomene  genezing  zoo  zeldzaam,  dat  men  nooit 
daarop  rekenen  kan.  Hamilton  spreekt  dit  echter  tegen  ; hij 
wil  wel  gaarne  toegeven , dat  er  vele  gevallen  voorkomen  , 
waarin  slechts  eene  palliative  behandeling  mogelijk  is,  doch 
veizekeit,  dat  hij  de  ziekte  niet  slechts  in  hare  vroegere, 
maai  ook  in  hare  latere  tijdperken  volkomen  genezen  heeft. 
Deze  bewering  van  Hamilton  zal  echter  wel  alleen  op  de  een- 
voudige ontstekingachtige  zwellingen  van  den  eijerstok , maar 
niet  op  de  watei zucht  van  denzelven  mogen  toegepast  worden. 

I en  opzigte  van  het  behoud  der  zieken  is  de  voorspelling  ech- 
tei  niet  ongunstig,  omdat,  gelijk  reeds  opgegeven  is,  de  ziekte 
lang  zonder  gewigtige  nadeelen  kan  bestaan,  en  zelfs  op  eene 
en  dezelfde  hoogte  kan  blijven,  en  alsdan  het  leven  der  zieke 
o stiekt  niet  in  gevaar  brengt.  In  elk  afzonderlijk  geval  moet 
e voorspelling  naai  het  beloop  der  ziekte , de  uitgebreid- 
leid  des  gezwels , de  aanwezige  verschijnselen,  het  gestel  der 
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deken  en  de  overige  omstandigheden  , de  zarnenstellingen  enz. 
ingerigt  worden. 

§ 155. 

De  behandeling  van  de  eijerstokwaterzucht  heeft  tot  velerlei 
geschillen  aanleiding  gegeven,  liet  is  natuurlijk,  dat  men  het 
eerst  eene  verwijdering  van  het  verzameld  water  door  m-  en 
uitwendige,  de  opslorping  bevorderende,  of  afleidende  en  ont- 
lastende middelen  beproefde;  deze  proeven  werden  echter 
met  zeer  geringen  uitslag  bekroond,  zoodat  vele  geneesheeren 
den  raad  gaven  om  daarvan  geheel  af  te  zien,  en  Hunter 
(Med.  Observ.  and  Inquir.,  Vol.  II  p.  41)  ze  zelfs  voor  scha- 
delijk houdt,  omdat  volgens  hem  juist  die  zieken  het  langst 
in  het  leven  gebleven  zijn , die  het  minst  tegen  dit  gebrek 
doen  Vele  geachte  en  ervarene  geneesheeren  hebben  zich 
echter  met  grond  tegen  den  regel , om  geene  proef  tot  eene 
eenezing  door  in-  of  uitwendige  middelen  te  nemen,  verklaar  , 
daar  de  proef  daartoe  nooit  nadeelig  kan  zijn , en  m een, ge 
gevallen  ten  minste  veel  verligting  werd  aangebragt.  De  a er 
óp  te  gevene  operative  middelen  zullen  echter  altijd  eerst  by 
eene  volkomen  zekere  herkenning  , en  eerst  bij  eene  mee.  om- 
wikkelde ziekte  mogen  aangewend  worden.  Denman  geeft  op 
dat  de  door  hem  aanbevolene  middelen  nut  deden  of  . 
lukken  voorkwamen,  zoo  lang  de  ziekte  nog  met  zeor  on i w 
keld  was.  Seymour  haalt  ook  vele  voorbeelden  ^ 
dergelijke  middelen  zich  nuttig  betoonden.  I“*0“ 
wacht J Hamilton  van  zijne  behandeling  M 
opgeven , eenen  stellig  goeden  uitslag , Colo  > 

1 de  meeste  Duitsche  geneesheeren  raden  het  geb  u k 
middelen  aan,  hoewel  zij  er  weinig  nut  van  verwachen^  ^ 
Wij  moeten  de  volgende  aanwijzingen  ter  genez. 

b.  'i 

oorzaken,  2)  de  ont  asting  va  door  eene  kunst- 
middelen , 3)  de  ontlasting  van  ïerschjjnselen  , en 

bewerking,  4)  de  wegneming  van  g aa„wij- 

5)  de  radicale  genezing-  der  ziekte.  " 
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zing,  de  wegneming  der  oorzaak , aangaat , zal  de  ziekte  door**« 
gaans  wel  eerst  laat  onder  behandeling  des  geneesheers  komen  „ 
zoodat  het  naaste  gevolg  der  oorzaken,  die  hier  werkzaam  zijn ,( 
reeds  verdwenen  is ; maar  is  dit  het  geval  niet , en  heeft  de; 
geneesheer  de  behandeling  reeds  in  het  eerste  tijdperk  op  zich 
genomen,  dan  verwijdere  hij  iederen  bestaanden  geprikkelden 
toestand  door  bloedzuigers , afleidende  middelen  enz. , zoo  als 
wij  die  bij  de  ontsteking  der  eijerstokken  hebben  aanbevolen. 
Men  trachte , ingeval  er  kwaadsappigheden  in  het  ligchaam 
aanwezig  zijn,  deze  door  gepaste  middelen  te  verwijderen  en 
van  de  eijerstokken  af  te  leiden.  In  alle  gevallen  moet  men 
tevens  de  levenswijze  en  de  dieet  der  zieke  behoorlijk  rege- 
len ; men  late  haar  in  eene  zuivere , drooge  lucht  verkeeren , 
matige  ligchaamsbeweging  nemen , alle  gemoedsbewegingen , 
alle  opgewektheden  des  geslachtsstelsels  vermijden,  eene  ligt 
verteerbare , maar  niet  te  spaarzame  dieet  houden , ingeval  er 
geene  ontstekingachtige  prikkeling  aanwezig  is ; men  zorge  voor 
behoorlijke  buikopening  door  lavementen  en  purgeermiddelen, 
en  wanneer  de  pisontlasting  door  het  gezwel  verhinderd  is, 
brenge  men  den  catheter  in.  Ter  vervulling  der  tweede  aan- 
wijzing,  waardoor  eene  opslorping  van  het  water  moet  bewerkt 
worden , heeft  men  vooreerst  de  pisdrijvende  middelen  aange- 
laden.  Deze  hebben  zich  echter  niet  zeer  werkzaam  betoond. 
Zoo  geeft  Seymour  op , dat , ofschoon  het  in  de  eenvoudige 
eijerstokwaterzucht  rationeel  kan  schijnen,  om  de  hoeveelheid 
"wan  het  in  den  zak  afgescheiden  vocht  door  het  vermeerderen 
der  natuurlijke  afscheidingsvochten , inzonderheid  der  pis,  te 
verminderen , de  ondervinding  toch  geleerd  heeft , dat  die  ge- 
neesmiddelen, die  zich  bij  weiverzamelingen  in  de  natuurlijke 
holten  des  ligchaams  werkzaam  betoond  hebben , hier  niets 
deden.  In  het  werk  van  Dr.  Withering  over  het  gebruik  van 
de  digitalis  in  waterzuchten  worden  eenige  gevallen  verhaald, 
waar  de  digitalis  bij  geënkysteerde  waterzucht  gebruikt  werd 
en  geheel  zonder  vrucht  bleef;  en  later  met  andere  pisdrijvende 
middelen  genomen  proeven  hebben  de  onwerkzaamheid  dezer 
klasse  van  middelen  bewezen.  Alleen  wanneer  deze  ziekte  met 
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uitstorting  in  de  buikholte  zamengesteld  is , hebben  de  pisdrij- 
rende  middelen  waarde.  Seymour  raadt  dan  inzonderheid  digi- 
talis roet  pyrola  nmbellata  aan.  Ook  hebben  volgens  Burks 
de  pisdrijvende  middelen  inzonderheid  het  nut,  dat  zij  de  wa- 
terzuchtige aandoeningen , die  zich  met  de  ziekte  verbinden , 
verwijderen,  en  in  dit  opzigt  zouden  zij  na  de  paracentesis 
zeer  werkzaam  zijn.  Wij  kunnen  wel  de  werkzaamheid  der 
pisdrijvende  middelen  niet  zeer  hoog  schatten , maar  meenen 
ze  toch  bij  wijze  van  proefneming  te  mogen  aanraden , omdat 
wij  in  eenige  gevallen  eenige  beterschap  meenden  waar  te  ne- 
men. Welk  middel  men  tot  dit  einde  gebruikt,  dunkt  ons 
geenszins  onverschillig  te  zijn,  ofschoon  wij  ook  aan  de  door 
Seymour  aangewezene  pyrola  umbellata  of  aan  de  door  andere 
aangeradene  collinsonia  canadensis  geene  specifieke  werking 
kunnen  toeschrijven.  Alle  prikkelende  pisdrijvende  middelen 
kunnen  echter  ligt  nadeelig  worden,  de  deelen  prikkelen,  en 
aldus  juist  het  snel  toenemen  van  het  gezwel  bewerken.  Daar- 
om zijn  slechts  de  zwakkere  pisdrijvende  middelen , de  digita- 
lis de  jeneverbessen  enz.  geoorloofd;  echter  hebben  wij  m 
verscheidene  gevallen , in  welke  geen  ontstekingstoestand  meer 
aanwezig  was , met  vrucht  terpentijnolie  gebruikt.  Intusschen 
zal  men  zich  nooit  alleen  op  de  pisdrijvende  middelen  mogen 
verlaten , en  het  is  raadzaam  ze  met  andere  middelen  te  ver- 
binden. Purgeermiddelen , die  ook  bij  .eijerstokwaterzucht  ge- 
bruikt zijn , hebben  zich  tot  opslorping  van  het  water  geheel 
onwerkzaam  betoond,  en  zijn  dus  in  de  laatste  tijden  geheel  en  al 
verlaten  ; zij  moeten  echter  slechts  in  zoo  ver  gebruikt  worden 
als  de  zorg  voor  eene  behoorlijke  ontlediging  des  darmkanaals 
zulks  vereischt,  maar  eene  genezing  zelve  daardoor  mag  men  me 
verwachten.  Seymour  geeft  op,  dat  de  groote  werkzaamheid 
der  braakmiddelen,  tot  bevordering  der  opslorping , we  , 
oeeft  tot  de  aanwending  van  dit  middel  in  de  eyerstokwa ter- 

Eb, , » tal.  ««.  'oorbeeld  ...  * “«"f ' ” 

der  braakmiddelen  aan.  P««yal  ‘e  Manchester 
braakmiddel  bijzonder  aan  , en  voert  een  geva  aan 
steuning  zijner  meening.  Wij  gelooven  echter , dat  men 
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dit  middel  bij  eene  groote  zwelling,  uit  hoofde  van  het  gevaar 
van  het  barsten  van  den  zak , niet  ligt  zijne  toevlugt  zal  ne- 
men , en  dat  het  ook  daar  is  tegenaangewezen , waar  eene 
ontstekingachtige  prikkeling  aanwezig  is ; het  zou  dus  alleen 
hij  eene  onpijnlijke,  geringe  waterverzameling  nuttig  zijn,  welke 
toestand  echter,  helaas!  zelden  herkend  zal  worden.  Ook  zijn 
zweetdrijvende  middelen,  guajac,  Sarsaparille,  dampbaden  enz. 
aangeraden  ; zij  hebben  echter  alleen  dan  eenen  günstigen  in- 
vloed, wanneer  er  eene  algemeene  kwaadsappigheid  aanwezig 
is,  welke  door  deze  middelen  kan  overwonnen  worden.  Groo- 
ter  nut  doen  die  middelen , welke  voornamelijk  het  watervaat- 
stelsel  aanzetten,  en  hierdoor  eene  opslorping  der  verzamelde 
vloeistof  bewerken.  Hiertoe  behoort  het  iodium  : het  is  door  vele 
geneesheeren  aangeprezen  en  niet  zelden  met  vrucht  gebruikt ; 
men  gaf  het  zoowel  in-,  als  uitwendig;  voorts  caiomel  inwendig 
met  plaatselijke  inwrijvingen  van  kwikzalf;  cicuta,  spiesglans 
enz.  ; uitwendig  werden  tot  hetzelfde  einde  inwrijvingen  met 
de  braakwijnsteenzalf , de  Napelsche  zalf,  Spaanschevliegen- 
pleisters , moxa’s,  haarsnoeren,  fontanellen,  het  herhaald  aan- 
zetten van  bloedzuigers  enz.  tot  verhooging  van  de  opslorping 
en  te  gelijk  tot  afleiding  der  ziekelijke  werkzaamheid  aanbevo- 
len ; bovendien  zijn  oplossende  extracten  en  mineraalwaterkuren 
aangeraden.  Deze  middelen  moeten  altijd  aangewend  worden; 
zij  zullen  in  vele  gevallen  eenen  stilstand  der  ziekte  bewerken , 
of  ten  minste  bij  het  aanwenden  eener  operative  behandeling 
daartoe  bijdragen , dat  de  radicale  genezing  sneller  en  zekerder 
gelukt.  De  keus  der  middelen  moet  altijd  door  het  gestel  der 
zieke  en  de  bijzondere  omstandigheden  der  ziekte  bepaald  wor- 
den. Wij  hebben  hier  nog  eene  handelwijze  aan  te  voeren  , 
die  door  de  Engelschen  en  inzonderheid  door  Hamilton  aan- 
geprezen is.  Deze  bestaat  in  de  aanwending  van  uitwendige 
drukking.  Hamilton  zegt,  dat  hij  in  vele  gevallen  van  zwel- 
ling van  den  eijerstok  de  gemeenlijk  aangeprez ene  middelen 
nutteloos  en  zelfs  schadelijk  vond  , en  zich  daarom  vele  jaren 
aartoe  bepaalde,  om  deze  ziekte  met  palliative  middelen  te 
6 en  > en  vo°l  de  verbetering  der  algemeene  gezondheid 
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te  zorgen.  Echter  bragten  sommige  omstandigheden  hem  op 
het  denkbeeld , om  eene  radicale  genezing  der  eijerstokgezwel- 
len  te  beproeven  ; daar  hij  de  voortreffelijke  werkingen  van 
de  drukking  en  de  percussie  bij  slepende  rheumatismen  en  die 
van  zoutzure  kalk  bij  onpijnlijke  klierzwellingen  kende,  besloot 
hij,  van  deze  middelen  in  deze  ziekte  gebruik  te  maken.  Hij 
liet  den  buik  met  een  verband  gelijkmatig  zamendrukken , de 
gezwollene  deelen  dagelijks  twee  malen  percuteren , en  ten 
minste  twee  maanden  lang  kleine  giften  zoutzure  kalk  nemen ; 
was  de  gezwollen  eijerstok  pijnlijk , dan  werd  buitendien  dage- 
lijks een  warm  bad  verordend.  Deze  geneeswijze  had  beteren 
uitslag , dan  hij  verwacht  had.  In  zeven  gevallen , waarin  hij 
haar  toepaste , verdween  de  zwelling  zoo  volkomen , dat  er 
geen  spoor  meer  van  te  ontdekken  was.  Men  zou  volgens  hem 
hier  in  de  herkenning  geene  dwaling  kunnen  vermoeden , daar 
in  de  meeste  dezer  gevallen  de  zwelling  van  den  eijerstok  zeer 
aanzienlijk  wras  en  de  vochtgolving  duidelijk  waargenomen  werd  , 
en  ook  verscheidene  uitstekende  geneesheeren  in  Londen  de 
zieken  vooraf  onderzocht  hadden.  Voordat  er  zich  verkleining 
des  gezwels  vertoonde , werd  het  in  alle  gevallen  week.  Zijne 
latere  waarnemingen  hebben  hem  de  juistheid  zijner  opgaven 
volkomen  bevestigd , en  het  gelukte  hem  in  zeer  vele  gevallen  , 
door  de  boven  aangevoerde  eenvoudige  middelen  de  ziekte  geheel 
te  genezen,  of  haar  toch  in  hare  vorderingen  op  te  houden. 
Zijne  naauwkeurige  bepalingen  omtrent  de  behandeling  zijn 
de  volgende:  Wanneer  het  gezwel  de  grootte  van  een  kinder- 
hoofd niet  overschrijdt,  bij  drukking  geene  pijn  verwekt,  en 
met  geene  stoornis  van  den  algemeenen  welstand  gepaard  is  , 
laat  hij  zes  tot  acht  weken  Harrowgate-water  gebruiken  , om 
den  anderen  dag  een  laauw  bad  nemen , en  den  buik  met  een 
gepast  verband  zamendrukken.  Is  de  zwelling  met  eene  hevige 
pijn  en  eene  symptomatische  koorts  verbonden  , dan  veroident 
h’j  eene  aderlating , purgeer-,  spiesglansmiddelen , en  een  langen 
tijd  voortgezet  gebruik  van  pappen,  die  uit  één  deel  pulv. 
cicutae  en  twee  of  drie  deelen  lijnzaad  bestaan.  Kan  men  bij 
eene  omschrevene  zwelling , die  zelfs  grooter  dan  het  hoold 
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Tan  eenen  volwassene  is,  geene  oneffene  oppervlakte  beeft , en 
geene  pijn  veroorzaakt , duidelijk  vochtgolving  voelen , dan 
geeft  Hamilton  de  volgende  behandeling  als  doelmatig  op: 
vaste  zamendrukking  van  den  buik ; regelmatige  beweging  bij 
goed  weder ; de  alle  morgens  en  avonden  een  half  uur  lang 
voortgezette  percussie  met  den  vinger,  of  een  daartoe  geschikt 
werktuig;  het  dagelijksch  gebruik  van  een  warm  bad,  en  eene 
verscheidene  maanden  lang  voortgezette  aanwending  van  zout- 
zure kalk.  Daarbij  moet  de  dieet  behoorlijk  geregeld  en  op 
den  stoelgang  gelet  worden.  Wanneer  de  beweging  in  de  vrije 
lucht  door  slecht  wTeder  verhinderd  w ordt , laat  Hamilton  , om 
haar  te  vergoeden,  de  zieke  dagelijks  twree  tot  drie  uren  aan 
een  gewroon  spinrad  spinnen.  De  warmte  van  het  bad  moet 
98°  F.  bedragen  en  de  zieke  10  tot  15  minuten  daarin  blij- 
ven. Opdat  door  het  aanhoudend  gebruik  van  de  zoutzure 
kalk  de  sp ij sverterings werktuigen  niet  verzwakt  w orden , kan 
men  haar  met  een  weinig  extract,  columbo  verbinden , en  wel 
zeven  deelen  van  de  oplossing  van  zoutzure  kalk  met  één  deel 
columbo-extract , van  wrelk  mengsel  dagelijks  tw  eemaal  eene 
drachma  behoorlijk  verdund  toegediend  wmrdt.  Wij  kunnen 
over  deze  behandeling  uit  eigene  ondervinding  geen  oordeel 
vellen  ? maar  raden  in  allen  gevalle  aan , het  bij  wijze  van 
proefneming  aan  te  wenden , om  den  uitslag  daarvan  te  kun- 
nen bepalen.  Ramsbotham  prees  een  eigenaardig  werktuig  voor 
de  percussie  aan. 

§ 156. 

De  derde  aanwijzing,  de  wegneming  van  afzonderlijke  ziekte- 
verschijnselen, die  bijzonder  gevaarlijk  of  lastig  zijn,  moet,  bij 
het  onvermogen  der  kunst  om  radicaal  te  genezen , met  bijzon- 
dere zorg  vervuld  w'orden.  Tegen  de  bestaande  verstopping 
van  den  stoelgang  verordene  men  lavementen  en  purgeermid- 
delen, cremortart,  wonderolie,  rhabarber  enz.;  wanneer  win- 
den en  stoornissen  van  de  spijsvertering  van  eenen  zenuwach- 
ügen  aard  aanwezig  zijn , geve  men  de  zoogenoemde  wind- 
brekende middelen , Hoffmanns-droppels  , duivelsdrek  , de  va- 
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leriaantinctuur , enz.  Wanneer  er  zich  ontstekingachtige  toe- 
vallen in  het  gezwel  of  in  andere  deelen  van  de  bekken-  of 
buikholte  ontwikkelen,  zijn  algemeene  of  plaatselijke  bloedont- 
lastingen , verkoelende,  purgerende  middelen , calomel,  stovin- 
gen  en  eene  ontstekingwerende  dieet  raadzaam.  Is  er  pisop- 
stopping  aanwezig,  dan  moet  de  catheter  herhaaldelijk  aange- 
wend w orden  ; verkeert  van  den  anderen  kant  de  blaas  in  eenen 
geprikkelden  toestand,  dan  zal  men  slijmachtige  dranken  moe- 
ten toedienen.  Wanneer  de  zwakte  der  zieke  zeer  aanzienlijk  en 
er  teringkoorts  aanwezig  is,  moet  men  versterkende  middelen, 
kina,  delfstoffelijke  zuren  enz.  toedienen,  en  eene  meer  dier- 
lijke voedende  dieet  laten  houden.  Wanneer  de  borstingewran- 
den  lijden , de  ademhaling  door  de  drukking  belemmerd  is , 
kan  men  ongelukkig  met  inw  endige  middelen  niet  veel  doen , 
en  moet  zich  daartoe  beperken  , om  de  kramptoevallen  en  pij- 
nen der  zieken  door  kleine  giften  narcotische  middelen  te  ver- 
minderen. Wanneer  de  eijerstokw'aterzucht  met  de  zwanger- 
schap is  zamengesteld , de  bevalling  onmogelijk  wordt,  en  het 
gezwel  zich  niet  boven  den  rand  des  bekkens  laat  opvoeren , 
is  het  volstrekt  noodzakelijk , het  gezw  el  door  aftapping  te 
ledigen , om  aldus  de  uitdrijving  des  kinds  mogelijk  te  maken. 
De  keizersnede  en  de  verkleining  des  kinds  zijn  hier  niet  raad- 
zaam, en  men  moet  volkomen  met  Davis  daarin  overeenstem- 
men, dat  het  doelmatiger  is,  den  geheeien  eijerstok  weg  te 
nemen , dan  eene  insnijding  in  de  baarmoeder  te  doen. 

§157. 

De  vierde  en  vijfde  aanwijzing,  de  ontlasting  van  het  water 
en  de  radicale  genezing  der  eij  erstok  waterzucht , moest,  daal- 
de inwendige  middelen  tot  verdeeling  en  opslorping  des  gezwels 
in  de  meeste  gevallen  vruchteloos  bleven  , de  bijzondeie  op- 
merkzaamheid der  geneesheeren  tot  zich  trekken  , en  men  zocht 
dezelve  op  velerlei  verschillende  manieren  te  vervullen.  Tot 
ontlasting  van  het  water  werd  de  paracentesis  aangewend.  De 
doelmatigheid  en  het  nut  dezer  kunstbewerking  is  door  de 
waarnemingen  van  vele  ervarene  geneesheeren  bevestigd , zwo 
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als  door  Bartholinus,  Houston,  de  Haen  .,  Theden  , Ledran  , 
Monro  , R.  Brown  , Hunter  , Cheston  , Camper  , Howship  , 
S.  Cooper  en  meer  anderen.  Tele  geneesheeren  hebben  zich 
echter  tegen  deze  kunstbewerking  verklaard,  waarvan  zij  de 
treurigste  gevolgen  vreezen , zoo  als  Callisen  , Denman  , Mor- 
GAGNI  , GaRENGEOT  , BüRNS  , G.  HuNTER  , RlCHTER  , SaBATIER  , 
Delpech  enz.,  en  de  meeste  nieuwere  schrijvers  hebben  haar 
slechts  voorwaardelijk  veroorloofd.  Voordat  wij  de  meeningen 
der  afzonderlyke  geneesheeren  in  dit  opzigt  opgeven,  zullen 
wij  in  het  algemeen  melden , dat  men  de  paracentesis  soms 
slechts  als  palliatief  middel  , soms  tot  radicale  genezing  aan- 
wendde. In  het  eerste  geval  wilde  men  door  de  ontlasting 
van  het  water  de  lastige  verschijnselen , die  door  de  drukking 
en  uitbreiding  des  gezwels  veroorzaakt  werden,  verwijderen; 
in  het  laatste  meent  men  dat  de  ziekte  hierdoor  geheel  kan 
genezen  worden , terwijl  men  dan  door  inwendige  middelen 
eene  nieuwe  waterverzameling  trachtte  te  verhoeden.  Tegen 
de  kunstbewerking  heeft  men  de  volgende  bezwaren  geopperd. 
Het  vocht  zal  zich  doorgaans  snel  weder  verzamelen ; eene  her- 
haalde kunstbewerking  heeft  geen  günstigen  uitslag  ; de  zieken 
worden  nog  meer  verzwTakt  , en  bezwijken  hierdoor  veel  snel- 
ler voor  de  ziekte.  In  vele  gevallen  zal  zelfs  de  venvachte  uit- 
slag volstrekt  niet  gelukken.  Wanneer  het  vocht  zich  in  ver- 
schillende zakken  verzameld  heeft , zal  het  slechts  voor  een 
gedeelte  uitvloeijen , of  wanneer  het  zeer  dik  is  , door  de  ca- 
nule niet  kunnen  uitvloeijen.  Door  het  dikwijls  herhalen  der 
kunstbewerking  wrordt  eene  verettering  van  den  zak  te  weeg 
gebragt,  en  in  allen  gevalle  grijpt  er  eene  verandering  plaats  , 
welke  niet  voor  gunstig  kan  gehouden  worden.  Deze  veran- 
dering openbaart  zich  reeds  in  het  verschil  van  de  eigenschap  - 
pen , welke  het  vocht  bij  de  verschillende  aftappingen  vertoont. 
Men  moet  eindelijk  bij  de  kunstbewerking  de  verwondingen 
van  gewigtige  ingewonden  , wonneer  die  tusschen  het  buikvlies 
en  het  gezwel  gedrongen  zijn , of  hevige  ontsteking  van  het 
buik V lies  vreezen.  Wij  gelooven , dat  al  deze  gevaren  ons  van 
oet  ligtvaardig  ondernemen  dezer  kunstbewerking  moeten  af- 
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houden , maar  dat  zij  haar  niet  geheel  en  al  kunnen  afwijzen. 
In  het  algemeen  is  de  eenvoudige  ontlasting  van  het  water 
door  de  paracentesis  slechts  als  eene  palliative  kuur  te  be- 
schouwen; maar  waar  de  verschijnselen  van  drukking  zoo  drin- 
gend worden  , dat  het  leven  der  zieke  hierdoor  in  gevaar  komt , 
moet  dit  palliatief  middel  worden  aangewend , en  het  is  door 
voldoende  voorbeelden  bewezen  , dat  de  zieken  op  deze  wijze 
nog  lang  behouden  bleven,  gelijk  vele  der  boven  aangehaalde 
gevallen , waarin  de  kunstbewerking  zeer  dikwijls  herhaald 
werd  , volkomen  aantoonen.  Wij  kunnen  echter  de  uitvoering 
van  de  kunstbewerking  tot  dit  geval  alleen  niet  beperken,  daar 
zij  hier  inderdaad  alleen  als  een  uiterst  middel  in  den  nood 
moet  beschouwd  worden  , waardoor  de  zieke  in  de  meeste  ge- 
vallen slechts  voor  een  kommerlijk  leven  bewaard  wordt.  Wij 
raden  haar  ook  aan  , wanneer  het  gezwel  zulk  eene  uitbreiding 
verkregen  heeft , dat  het  in  den  buik  duidelijk  voelbaar  is , 
wanneer  wij  de  vochtgolving  duidelijk  kunnen  waarnemen  , en 
onze  herkenning  in  alle  opzigten  verzekerd  is , het  gezwel  toe- 
neemt, en  dus  nog  niet  op  ééne  hoogte  blijft,  en  de  zieke 
nog  tamelijk  sterk  is.  In  de  kunstbewerking  en  het  gebruik 
van  inwendige  middelen  ligt  hier  de  mogelijkheid  opgesloten  . 
om  eenen  volkomen  stilstand  voort  te  brengen,  waarvan  wij 
vele  gevallen  hebben  waargenomen ; terwijl  van  den  anderen 
kant  de  waarschijnlijkheid  bestaat,  dat  met  het  toenemen  ^an 
het  gezwel  de  ongemakken  der  zieke  slechts  op  dien  tijd  dooi 
de  kunstbewerking  geringer  worden  , op  welken  zij  ons  slechts 
weinig  nut  kan  aanbrengen.  Ofschoon  het  niet  kan  rooiden 
ontkend  , dat  de  kunstbewerking  somtijds  nadeelig  kan  zijn  , 
hebben  wij  toch  nooit  door  haar  eenen  doodebjken  afloop  te 
vreezen , maar  wel  kan  het  gezwel,  wanneer  het  ongestoord 
toeneemt,  dikwijls  plotseling  zulk  eenen  afloop  hebben.  Wij 
moeten  voorts  in  aanmerking  nemen,  dat  altijd  eerst  na  de 
paracentesis  de  ter  radicale  genezing  des  gez\>eh  noodzakelgke 
kunstbewerking  kan  ondernomen  worden,  en  dat  het  altijd 
vóór  deze  raadzaam  is,  de  eenvoudige  behandeling  te  bepioe 
ven.  Daarentegen  is  naar  onze  meening  de  kunstbewerking 
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niet  raadzaam , wanneer  de  herkenning  niet  volkomen  zeker 
is,  hetgeen,  helaas!  maar  al  te  vaak  gebeurt ; wanneer  het 
gezwel  niet  zeer  aanzienlijk  is,  de  van  de  drukking  afhan- 
gende verschijnselen  niet  zeer  lastig  zijn,  en  het  gezwel  op 
dezelfde  hoogte  blijft , zoodat  dus  voor  het  oogenblik  daardoor 
geene  het  leven  der  zieke  bedreigende  verschijnselen  te  vreezen 
zijn ; voorts  wanneer  de  zieken  zeer  zw  ak  of  kw  aadsappig  zijn , 
omdat  men  dan  zeer  gemakkelijk  door  de  kunstbewerking  na- 
deel kan  berokkenen. 

§ 158. 

Yan  de  velerlei  gevoelens  omtrent  de  paracentesis  bij  de 
eijerstokwaterzucht  zullen  wij  hier  de  volgende  aanvoeren. 
Morgagni  gaf  zijne  en  zijner  tijdgenooten  meening  in  de  vol- 
gende w oorden  op  : » Certe  autem  junior  Yernejus  Chirurgus , 
si  quis  alius,  in  paracentesi  exercitatissimus,  diserte  negat , se 
ullam , quae  saccato  hydrope  teneretur , vidisse  sanatam  , quin 
plures,  quae  satis  bene  valentes,  nullaque  alia  nisi  onerosi 
ventris  molestia  pressae , cum  ab  hac  per  eductam  aquam 
liberare  se  vellent , brevi  ait  periisse , diu  ceteroquin  imo  in- 
terdum  diutissime  , ut  saepe  indicata  exempla  ostendunt,  vic- 
turas ; sed  et  alii  passim  viderunt , paracentesin  in  his  morbis 
citam  mortem  esse  consecutam  en  op  eene  andere  plaats: 
» Mitto  caetera;  nam  vel  ex  hisce  jam  satis  superque  intelligis , 
cm  hic  paracentesis  non  modo  inutilis  sed  et  noxia  miserae 
mulieii  contingat.”  Seymour  daarentegen  geeft  op , dat  hier 
de  w aarheid  w el  in  het  midden  zal  liggen , en  men  alleen 
uiteisten  dient  te  vermijden,  namelijk  noch  vroeger  tot  de 
kunstbewerking  over  te  gaan,  dan  noodzakelijk  is,  noch  de 
zieke  te  lang  met  eene  tegennatuurlijke  opzetting  van  den  buik 
te  laten  smachten,  uit  de  dwaze,  zich  eindelijk  toch  niet 
verwezenlijkende  vrees,  dat  het  vocht  zich  spoedig  wreder  zal 
verzamelen.  Elliotson  regtvaardigt  de  paracentesis  alleen  in 
den  hoogsten  giaad  van  uitzetting , maar  houdt  haar  anders 
>001  nadeelig , omdat  zij  het  toenemen  van  het  wratergezwrei 
opwekt  en  bespoedigt.  Delpech  vreest  zelfs  voor  inwendige 
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bloedingen  uit  de  dikwijls  aanwezige  aanzienlijke  vaten , ol 
eenen  plotselingen  dood  door  de  uitstorting  van  vocht  in  de 
buikholte.  Baiixie  neemt  daarentegen  de  paracentesis  zeer  in 
zijne  bescherming,  omdat  zij  hem  in  drie  gevallen  veel  dienst 
bewees.  Cooper  en  anderen  raden  het  volstrekt  af  om  de 
paracentesis  in  een  vroeger  tijdperk  der  ziekte,  en  wanneer 
het  gezwel  nog  ligt  bewegelijk  is,  te  ondernemen.  Volgens 
den  eersten  is  op  dien  tijd  de  vergroeijing  van  het  eijerstok- 
gezwel  met  het  buikvlies  aan  de  voorzijde  van  den  buik  nog 
niet  voleindigd,  de  darmen  glijden  zeer  gemakkelijk  tusschen 
het  gezwel  en  de  buikwanden  naar  beneden , en  bij  den  buik- 
steek  loopt  men  gevaar  om  de  darmen  met  het  instrument  te 
beleedigen.  Verrigt  men  de  kunstbewerking  in  een  later  tijd- 
perk der  ziekte,  dan  heeft  men  vaak  nog  het  voordeel,  dat 
reeds  verscheidene  der  misschien  aanwezige  zakken  openbarsten , 
en  in  éénen  zak  ineenvloeijen , en  men  zal  dan  eene  grootere 
hoeveelheid  water  ontlasten  , dan  wanneer  de  kunstbewerking 
vroegtijdig  ondernomen  wordt.  Deze  meeningen  zijn  volmaakt 
gegrond.  ° Imbert  stelt  voor  de  paracentesis  de  volgende  aan- 
wijzingen : wanneer  de  in-  en  uitwendig  aangewende  middelen 
ontoereikend  zijn  , de  ademhaling  gehinderd  is , en  de  uitgezette 
huid  dreigt  open  te  breken.  Volgens  Hamilton  is  m het  ver- 
der gevorderd  tijdperk  der  ziekte , wanneer  bij  duidelijke  vocht- 
golving  de  omvang  des  gezwels  zoo  groot  is,  dat  het  de  adem- 
haling en  de  spijsvertering  stoort,  de  paracentesis  noodzakel.jk. 
Men  kan , volgens  hem  , deze  kunstbewerking  aanwenden  als 
een  middel  om  het  beloop  der  ziekte  op  te  houden ; echter 
behoort  er  veel  practisch  talent  toe , om  in  zulke  gevallen  den 

iuisten  tijd  te  treffen,  en  als  de  slotsommen  zijner  ondervinding 

geeft  hij  de  volgende  op : Wanneer  de  verschijnselen  der  ziekte 
zoo  dubbelzinnig  zijn , dat  zij  even  goed  van  buikwaterzucht 
als  van  waterzucht  des  eijerstoks  kunnen  afhangen  is  de  para- 
centesis aangewezen , omdat  door  haar  met  a een  e oeva 
verzacht  worden,  maar  ook  de  aard  der  ziekte  in  een  h bei- 
der licht  wordt  geplaatst.  Maar  zijn  de  zieken  over  de  60  jaren , 
tier  ncntw  oio  gr  nar.rentesis  af;  zijn  daarentegen  de 

dan  raadt  Hamilton  de  paiacentesi.  a , j 


296 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER  EIJERSTOKKEN. 


zieken  tusschen  de  20  en  50  jaren , dan  kan , volgens  hem , 
de  paracentesis , ondersteund  door  eene  gepaste  geneeskundige 
behandeling,  er  veel  toe  hij  brengen  om  de  ziekte  geheel  te 
genezen.  Bestaat  er  gelijktijdig  met  de  vochtgolving  eene  ze- 
kere hardheid  in  een  gedeelte  van  het  omschreven  gezwel, 
dan  is  de  paracentesis  nadeelig  en  gevaarlijk.  Blundell,  Chur- 
chill en  anderen  geven  den  raad,  om  den  huiksteek  zoo  lang 
mogelijk  uit  te  stellen , en  haar  dan  eerst  te  ondernemen  , 
wanneer  het  gezwel  door  zijne  drukking  de  verrigtingen  der 
tot  het  leven  noodzakelijke  deelen  verhindert.  Löffler  daar- 
entegen raadt  echter  de  paracentesis , bij  tijds  verrigt , als  niet 
gevaarlijk  aan,  terwijl  Colombat  haar  niet  dan  in  de  drin- 
gendste noodzakelijkheid  wil  te  werk  stellen.  Volgens  Carus 
wordt  de  buiksteek  wel  in  het  algemeen  hij  deze  soort  van 
waterzucht  meer  afgeraden  dan  jiangeprezen  ; daar  echter  dit 
gebrek  daardoor  deels  genezen,  deels  het  leven  der  zieken 
daardoor  vele  jaren  lang  gerekt  is,  verdient  hij  zeker  veelvul- 
mger  venigt  te  worden,  dan  tot  dusver  geschied  is.  Hedenus 
raadt  de  kunstbewerking  niet  te  lang  uit  te  stellen , omdat , 
wanneer  zij  bij  tijds  verrigt  wordt , de  verkleining  en  aaneen- 

groeijing  der  zakken  begunstigd , en  somtijds  eene  zieke  door 
den  huiksteek  genezen  wordt. 


§ 159. 

Wat  de  uitvoering  der  paracentesis  zelve  aangaat,  is  zij  o, 
verschillende  wijzen  aangeraden.  De  eijerstok  kan  door  de, 
uik  door  de  scheede  en  door  den  endeldarm  geopend  wor- 
en-  en  zal  zich  echter  zelden  geroepen  voelen  om  op  dez< 
laatste  plaatsen  de  kunstbewerking  te  verrigten , daar  dit  allee, 

deST  'S " , W”  ^ vocllt8°lvi|Jg  door  de  scheede  dui 
. 6 T0C  6n  ’ . 6t  geZwel  ln  dezelve  diep  naar  benedei 

kan  %n0en  16 ’ 6n  h<it  d001  de  buikwa“den  niet  zoo  duidelijl 

“ , ' f T“1“1  >«'“  — . en  zoolang  d,  uitzetting 

ondoelT,  ï '1'  d«  ,„lswk 

ondoelmatig  honden.  Alleen  bj  „ ^ ^ ^ 
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buik  duidelijk  voelbaar  gezwel , de  vochtgolving  inzonderheid 


door  de  scheede  voelbaar  is , zou  men  reden  kunnen  hebben 
om  de  opening  door  de  scheede  te  verrigten.  De  uitvoering 
van  de  kunstbewerking  door  den  buik  wordt  doorgaans  zoo 
ondernomen  , dat  men  op  het  meest  uitpuilende  gedeelte  des 
gezwels , of  op  de  plaats , waar  men  de  vochtgolving  het  dui- 
delijkst waarneemt,  of  de  zak  het  dunst  schijnt,  maar  altijd 
zoo  ver  mogelyk  naar  beneden,  eenen  troicar  insteekt,  en  dat 
wel  schuins  naar  den  kant  van  den  zieken  eijerstok  , om  be- 
leedigingen  van  de  baarmoeder  voor  te  komen.  De  troicar 
wordt  dan  uitgehaald,  en  het  water  door  de  canule  ontlast. 
Inzonderheid  trachte  men  bij  de  kunstbewerking  de  verwonding 
der  arteria  epigastrica  te  vermijden.  De  plaats  voor  het  insteken 
kan  men  volstrekt  niet  bepaaldelijk  opgeven  , ofschoon  eenige 
schrijvers  dit  getracht  hebben;  zoo  raadt  b.  v.  Osiander  , die 
plaats  aan,  welke  zich  tusschen  drie  punten,  den  navel,  de 
schaambeenderen  en  den  darmbeensdoorn  bevindt  ; Churchill 


het  midden  tusschen  de  schaambeenderen  en  den  navel,  een 
weinig  naar  de  zijde  van  de  witte  lijn.  De  aftappmg  door 
de  scheede  of  den  endeldarm  moet  ook  met  den  troicar  ver- 
rigt  worden.  Het  eenvoudig  insteken  met  den  troicar  heeft 
niet  altijd  het  gewenscht  gevolg,  de  ontlasting  van  het  water, 
te  weeg  gebragt  , en  dat  wel  óf  omdat  het  vocht  te  taai  was 
en  niet  uit  de  canule  kon  afvloeijen , óf  omdat  het  in  ver- 
scheidene afzonderlijke  zakken  besloten  was.  In  het  laatste 
eeval  heeft  men  aangeraden  om  verscheidene  steken  met  den 
troicar  van  buiten  af  te  doen.  Hedenus  echter  slaat  in  plaats 
daarvan  voor,  om  boven  en  onder  den  navel  een  handdoek 
om  den  buik  te  leggen , en  daartusschen  op  de  het  duidehj  s 
vochtgolvende  plaats  met  eenen  langen  troicar  m te  sie 'en. 
Na  de  ontlediging  van  den  eersten  zak  zou  men  de  canule 
moeten  laten  liggen,  met  eene  dikke  geknopte  sonde  eenen 
nieuwen  zak  opzoeken,  door  het  aanhalen  oi  os  aten  van  ie 
aangelegd  verband  denzelven  naar  voren  dringen,  vervolgens 
het  stilet  op  nieuw  instooten , en  aldus  voortgaan  totdat  alle 
zakken  ledig  waren.  D oor  andere  geneesheeren  werd  echter 
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in  dit  geval , of  bij  eene  geleiachtige  hoedanigheid  van  het  be- 
vatte vocht,  de  insnijding  aangeraden.  Deze  kunstbewerking 
werd  reeds  door  Ledran  (Mémoires  de  l’Academie  de  chirur- 
gie, Tom.  II,  p.  431  en  442)  en  Delaporte  aangeraden 
(t.  a.  p.  p.  452),  en  door  Houston,  Portal,  Denman,  Key, 
Ramsden  ook  met  goeden  uitslag  uitgevoerd.  Men  had  hierbij 
tevens  de  bedoeling , om  de  waterzucht  radicaal  te  genezen. 
Wij  zullen  in  dit  opzigt  over  de  insnijding  later  spreken,  en 
hier  alleen  aanmerken , dat  tot  de  enkele  ontlasting  van  het 
verzameld  vocht  altijd  eerst  een  dikke  troicar  moet  ingestoken 
worden,  en  dat  niet  voordat  men  hierbij  bemerkt,  dat  het 
vocht  te  taai  is , eene  insnijding  ter  verwijding  der  gestokene 
wond  mag  gemaakt  worden ; echter  mag  deze  alleen  dan  wor- 
den verrigt , wanneer  het  gezwel  zoo  groot  is , dat  het  levens- 
gevaar ons  tot  de  kunstbewerking  dwingt,  omdat,  zoo  als 
Richter  reeds  opgeeft , de  insnijding  na  het  insteken  doorgaans 
doodelijk  is,  en  men  het  best  doet,  wanneer  men  den  troicar 
terughaalt , en  van  de  kunstbewerking  geheel  afziet.  Zijn  er 
meer  zakken  aanwezig  , dan  moet  men  óf  den  troicar  bij  her- 
haling insteken,  óf,  volgens  de  raad  van  Hedenus  , door  de  eens 


gemaakte  steekwond  de  tusschenbladen  doorboren.  Eene  groo— - 
tere  wond  in  dit  geval  te  maken,  moet  als  volstrekt  ondoel- 


matig beschouwd  worden  , omdat  men  het  gezwel  nooit  in  zijne 
geheele  lengte  mag  openen,  en  het  dus  altijd  twijfelachtig 
blijft,  of  het  gewenscht  gevolg,  de  ontlasting  van  al  het  vocht, 
zal  plaats  grijpen.  Wij  zullen  bovendien  dadelijk  aantoonen  , 
dat  het  insnijden  veel  gevaarlijker  is  dan  het  insteken  , en 
dat  men  dus  geenszins  zoo  gemakkelijk  daartoe  mag  overgaan. 
De  nabehandeling  is,  in  deze  gevallen,  na  de  ontlasting  van 
het  water  zeer  eenvoudig.  Nadat  men  hier,  even  als  bij  buik- 
waterzucht , het  water  langzamerhand  uit  de  canule  liet  afvloei- 
jen , legge  men  eene  met  ceratum  bestrekene  plukselwiek  op 
de  wond,  en  legge  eenen  matig  vast  aangehaalden  buikband 

Daaiop  wende  men  de  reeds  opgegevene  inwendige  mid- 
delen aan. 
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§ 160. 


In  de  meeste  gevallen  bragt  de  tot  dusver  opgegevene  ma- 
n'er  van  behandelen  volstrekt  geene  of  slechts  palliative  hulp 
aan  , en  men  heeft  dus  op  velerlei  manieren  beproefd  , door 
andere  kunstbewerkingen  radicale  hulp  te  verschallen.  Men 
zocht  dit  in  het  algemeen  gedaan  te  krijgen,  óf  door  het  on- 
derhouden van  eene  voortdurende  ontlasting  van  het  water, 
en  het  hierdoor  te  weeg  gebragte  zamenvallen  en  vergroeijen 
van  den  zak,  óf  door  het  opwekken  eener  ontsteking,  die 
het  aaneengroeien  moest  bewerken  , óf  eindelijk  door  de  vol- 
komene  of  gedeeltelijke  wegneming  van  den  zieken  eijerstok. 
Wij  zullen  de  bijzondere  tot  dit  einde  aangeradene  geneeswij- 


zen opgeven. 

1)  Het  openhouden  van  de  wond  en  het  onderhouden  van 
eene  gestadige  uitvloeijing  van  het  afgescheiden  vochl.  Richter 
geeft  op , dat , daar  het  bij  het  beproeven  van  eene  radicale 
kuur  enkel  en  alleen  daarop  aankomt,  om  voor  het  vocht, 
dat  dagelijks  in  den  zak  wordt  voortgebragt , eenen  bestendi- 
gen , vrijen  afloop  te  bezorgen , opdat  de  eijerstok  deels  door 
zijne  eigene  veerkracht  zich  zou  kunnen  zamentrekken . deels 
door  de  drukking  der  onderbuiksingewanden  in  omvang  ver- 
minderen , de  in  hem  uitgezette  vaten  zich  vernaauwen , de 
uitvloeijing  en  het  daarmede  verbonden  gevaar  van  uitputting 
afnemen , en  eindelijk  eene  volledige  genezing , of  ten  minste 
eene  fistel,  plaats  zou  kunnen  hebben,  die  bij  eene  geringe 
uitvloeijing  noch  uitputting,  noch  anderen  last  veroorzaak 
het  de  vraag  is , of  men  dit  doel  niet  zekerder  en  stelliger 
bereikt , wanneer  men  den  troicar  instoot , het  water  laat  ui  - 
vloeijen , door  de  buis  van  den  troicar  eene  buigzame  buis  m- 
brengt , en  deze  zoo  lang  laat  liggen  , totdat  het  beslis  is , of 
er  eene  volledige  genezing  dan  wel  eene  fistel  te  wach  en  «. 
Richter  houdt  deze  handelwijze  voor  veel  doelma  iger 
insnijding,  en  rekent  het  buiten  twijfel,  at  men  es 
hoop  heeft,  door  het  insteken  en  de  buis  eene  grondige 
zing  te  bewerken,  hoe  vroeger  men  de  kunstbewerking  ver- 
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ligt,  omdat  het  water  steeds  etterachtiger , dikker  en  bloede» 
riger  wordt , en  zich  des  te  spoediger  weder  ophoopt , hoe 
vaker  het  door  de  palliative  kunstbewerking  ontlast  wordt. 
Altijd  moet  men,  volgens  hem,  dus  dadelijk  na  de  eerste  palli- 
ative kunstbewerking  eene  buis  inbrengen  en  den  zak  zich  niet 
weder  laten  opvullen.  Hoe  meer  de  zak  is  uitgezet , voordat 
men  hem  voor  de  eerste  maal  ontlast  , des  te  meer  geraakt 
hij  in  eenen  ziekelijken  en  tegennatuurlijken  toestand,  en  des 
te  onwaarschijnlijker  zal  de  proef  eener  radicale  kunstbewer- 
king gelukken:  altijd  moet  men  dus  het  water  zoo  vroeg 
mogelijk  ontlasten  en  de  buis  inbrengen.  Richter  geeft  voorts 
op,  dat  men  bij  de  inachtneming  dezer  regelen  van  de  kunst- 
bewerking door  den  steek  en  de  buis  zeker  dikwijls  eene  gron- 
dige genezing  mag  verwachten,  en  dat  men,  ingeval  deze 
niet  v olgt , zeker  kan  zijn,  dat  men  ten  minste  de  ongemak- 
ken der  zieke  vermindert  en  haar  leven  verlengt.  Andere  ge- 
neesheeren  gelooven , dat  op  deze  wijze  eene  ligte  ontsteking 
opgewekt  en  aldus  genezing  bewerkt  wordt.  De  Ha  en  (Ratio 
medendi,  Tom.  II,  p.  255)  deelt  een  geval  mede,  waarin 
deze  behandeling  eene  volkomene  genezing  bewerkte;  de  zwan- 
gere baarmoeder  drukte  hier  den  door  den  insteek  geledigden 
zak  zamen.  Portal  verkreeg  hierdoor  ook  in  een  geval  gene- 
zing. Fiedler  (Rust’s  Magazin  für  die  gesammte  Heilkunde, 
II  Bd.,  2 Heft)  sloeg  voor,  om  in  het  laagst  gelegen  gedeelte 
van  het  gezwel  eene  insnijding  te  maken , in  de  opene  wond 
van  den  ontlasten  en  zamengevallen  zak  eenen  sindon  te  leg- 
gen, en  daardoor  het  voortdurend  uitzijpelen  van  het  water 
mogelijk  te  maken;  het  gevolg  daarvan  zou  volgens  hem  zijn, 
dat  de  zak  zich  zamentrekt  en  vergroeit,  of  een  opene  fistel- 
gang  blijft,  welke  alle  nieuwe  waterverzameling  onmogelijk 
maakt.  Ook  Berns  (Grundsätze  der  Geburtshülfe,  a.  d.  E. 
von  Ölpin,  p.  161)  haalt  verscheidene  gevallen  aan,  waarin 
door  het  openen  des  gezwels  en  het  openhouden  van  eene  fis- 
te zweer  de  zieke  genezen  werd.  Echter  heeft  deze  handelwijze 
geen  a gemeenen  ingang  gevonden , en  is  inzonderheid  in  de 
laatste  tijden  bijna  geheel  verlaten.  Buwrs  voert  daarvan  ver- 
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scheidene  ongelukkige  gevallen  aan  ; Seymouh  geeft  op , dat 
Key  drie  gevallen  heeft  bekend  gemaakt , waarin  hij  deze  be- 
handeling heeft  aangewend , en  daar  zij  in  de  handen  van 
dezen  wetenschappelijken  en  allezins  bekwamen  heelmeester 
mislukt  is , zou  volgens  hem  wel  de  algemeene  toepassing  de- 
zer behandeling  geene  aanbeveling  verdienen ; volgens  Colombat 
zou  er  eene  te  hevige  ontsteking  te  vreezen  zijn.  De  geheele 
manier  van  behandelen  is  zeer  langdradig  en  in  hare  gevolgen 
zeer  onzeker,  zoodat  wij  haar  niet  kunnen  aanraden.  Het 
verwachte  gevolg  zal  slechts  in  zeldzame  gevallen  bereikt  wor- 
den 5 in  de  meeste  wordt  de  toestand  der  zieken,  in  weerwil 
van  de  lastigheid  der  behandeling,  niet  verbeterd;  in  de  plaats 
van  de  afscheiding  van  wei  ontstaat  er  ontsteking,  en  deze 
neemt  ligt  door  de  gestadige  prikkeling  met  de  sonde  een 
slecht  karakter  aan. 

§ 161. 


2)  Opening  van  den  zak  door  eene  insnijding.  Wij  hebben 
boven  reeds  opgegeven,  dat  deze  handelwijze  door  Ledrah  en 
anderen  met  vrucht  toegepast  is.  In  het  eene  geval  van  Le- 
man  bleef  de  wond  fistuleus,  en  ofschoon  eene  tweede  insnij- 
ding , wegens  een  absces  in  den  benedenbuik  en  eene  scrophu- 
leuse  aandoening  van  den  eijerstok , die  de  waterzucht  dage- 
lijks deed  toenemen  , en  zich  met  haar  verbond  , noodw.kel.jk 
werd  , kon  toch  de  dood  verscheidene  jaren  lang  vertraagd 
worden , en  in  dezen  tijd  was  de  toestand  der  zieke  dragehjk. 
Bij  eene  tweede  zieke  van  Ledran  was  de  genezing  radicaal , 
ofschoon  er  eene  menigte  toevallen  verschenen,  zoo  als  eene 
aanvankelijk  overmatige  en  slechte  ettering,  die,  na  at  zij  zie  i 
verminderd  had,  gedurende  twee  jaren  door  eene  fistuleuse 
opening  uitvloeide.  Wanneer  na  de  insnijding  de  ettering  slecht 
wordt,  moet  men  de  verweekende  inspuitingen  verngten  en 
alsdan  de  sluiting  der  holte  door  zamentrekkende  middelen  e- 
spoedigen.  Het  gestadig  uitvloeijen  van  het  water,  et  h™ 
afhangend  zamenvallen  van  den  zak  en  de  opgewekt  ontste^ 
king  zouden  de  genezing  bewerken  ; het  is  i <H  ■ 
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dig,  de  insnijding  open  te  houden.  Yoigens  Ledran  zou  tel- 
kens eerst  de  insteek  moeten  gemaakt  worden,  opdat  men 
zich  zou  kunnen  overtuigen , dat  er  geen  scirrheuse  toestand 
met  de  waterzucht  van  den  eijerstok  verbonden  is.  De  kunst- 
bewerking zelve  kan  men  zoo  verrigten  , dat  men  óf  eerst  den 
troicar  insteekt,  en  nadat  het  vocht  afgevloeid  is,  door  de 
buis  eene  gesleufde  sonde  inbrengt,  de  buis  uithaalt  en  op  de 
sonde  eene  insnijding  van  vier  duim  lengte  maakt , óf  dat  men 
zich  van  eenen  troicar  met  eene  gespletene  buis  bedient,  en 
de  bistouri , wraarmede  men  de  kunstbewerking  verrigt , in  de 
spleet  van  de  buis  zet.  Richter  verwerpt  deze  handelwijze 
echter  geheel  en  al,  en  wel  om  de  volgende  redenen:  wan- 
neer de  zak,  daar  waar  hij  geopend  wmrdt,  niet  aan  het  buik- 
vhes  vastgekleefd  is , heeft  men  natuurlijk  eene  uitstorting  van 
vocht  te  vreezen,-  gemeenlijk  is  de  waterzuchtige  eijerstok  in 
eenen  scirrheusen  toestand , die  de  radicale  genezing  moeijelijk 
en  zelfs  onmogelijk  maakt ; de  ondervinding  spreekt  geheel 
tegen  deze  kunstbewerking.  Over  de  verbinding  van  de  insnij- 
ding met  den  insteek  benevens  het  inbrengen  van  eene  buis 
geeft  Richter  nog  op , dat  het  indringen  van  lucht  in  den 
waterzak  bij  de  insnijding  meer  dan  bij  het  insteken  te  vree- 
zen is;  dat  de  insnijding  zich  gemeenlijk  zeer  spoedig  ver- 
naauwt , zoodat  men  nog  eene  buis  moet  inleggen , en  wanneer 
eene  groote  opening  ook  al  eenig  nut  aanbragt,  dit  toch  maar 

]aU  k0rtGn  duuï  Tusschen  de  kunstbewerking  door 

ei  steek  en  door  de  snede  bestaat,  volgens  hem,  alleen  dit 
onderscheid  dut  bij  den  insteek  de  zieke  dadelijk  in  eenen 
toestand  gebragt  wordt,  waarin  zij  zich,  gelijk  de  ondervin- 

• 1118  • jCert  ’ ,meestal  wel  bevindt  en  lang  kan  leven , en  bij  de 
insnijding  daarentegen  vooraf  altijd  in  eenen  toestand  , die 
met  levensgevaar  gepaard  is.  Wij  moeten  met  Richters volko- 

vT  “men’  !n  kuMen  er  nog  bijvoegen,  dat  het  gevaar 

da-r  ekl'^  b‘J  d<!  lnSniJdin8  aItÜd  zeer  aanzienlijk,  en 
is  T te,Ze  l.andel"l'JZC  in  de  laatste  tijden  geheel  verlaten 

heeft  ÏT  8 J ’ maar  ,108  minder  bruikbare  behandeling 
heelt  Buindeu,  aangeraden.  Hij  gelooft , dat  bij  eijerstokwater- 
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zucht  met  eenen  enkelen  zak  somtijds  daardoor  eene  aanzien- 
lijke verligting  kan  aangebragt  worden , dat  'men  een  stuk 
van  den  zak  uitsnijdt,  zoodat  het  bevatte  vocht  zich  in  de 
buikvliesholte  kan  uitstorten.  Wanneer  men  den  eijerstok  met 
kan  wegnemen  en  de  vaten  niet  zeer  verwijd  zijn  , kan  men 
liat  een  stuk  van  den  zak  ter  grootte  van  een  kroonstuk  weg- 
nemen,  en  dan  hopen,  dat  de  opening  zich  niet  weder  zal 
sluiten , dat  het  vocht  door  haar  zal  afvloeijen  en  aldus  aan 
de  werking  der  opslorpende  vaten  van  het  buikvlies  is  bloot- 
gesteld , waardoor  eene  volledige  genezing  mogelijk  is  (On  Dis- 
eases of  women , p.  118).  Deze  handelwijze  zal  wel  nimmer 
navolging  vinden;  het  groot  gevaar  eener  ontsteking  van  het 
buikvlies,  eener  uitstorting  in  de  buikvliesholte  en  de  gelinge 
waarschijnlijkheid,  dat  de  opslorpende  vaten  zich  hier  werk- 
zaam zullen  betoonen,  moeten  ons  van  haar  afhouden. 


§ 162. 

3)  Het  opwekken  eener  ontsteking  van  den  zak  na  deszelfs 
opening  is  dikwijls  beproefd,  maar  ook  zonder  günstigen  uit- 
slag. Scudamore  (Edinb.  med.  and  surg.  Journal,  N'.  81) 
opende  den  zak,  en  spoot  daarop  verdunden  portwijn  en  eene 
oplossing  van  zwavelzuur  zink  in.  De  zieke  stierf  echter  «enige 
weken  na  de  kunstbewerking.  Ramsdes  spoot  tn  twee  geval- 
len een  mengsel  van  wijn  en  water  in , en  in  beide  stierven 
de  zieken  ten  gevolge  der  ontsteking.  Denman  deelt  eene  der- 
gelijke waarneming  mede,  waarin  de  zieke  na  verloop  van  zes 
da<ven  stierf.  Hamilton  zegt  , dat  hij  in  vioeger  tij  van  mee 
„i„g  was , dat  men  misschien  de  eijerstokwaterzucht , even  als 
de  waterbreuk , door  het  inspuiten  eener  prikkelende  vloeistof 
in  de  holte  van  den  zak  zou  kunnen  genezen.  In  den  jare 
1796  nam  een  zijner  leerlingen  zulk  eene  proe  , ie  eci  er  on 
pelukki*  afliep ; de  door  de  plaatselijke  ontsteking  ontstane  toe- 
S™  Uk  <..«  de  l„,ch,i8*  b.l,rddi7  «.  e» 

overwonnen,  en  reeds  na  eene  week  volgde  de  dood.  C - 
CHiLL  verklaart  zich  volstrekt  tegen  deze  behänden  , 
Blvnoell.  Seymour  geeft  op,  dat  de  inspmtmg  van  eene  matig 
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prikkelende  vloeistof  geen  gevolg  had , ofschoon  de  overeen- 
komst met  de  op  deze  wijze  verrigte  behandeling  der  water- 
breuk ter  gunste  daarvan  spreekt ; en  dewijl  men  de  hoeveel- 
heid der  daaruit  ontspringende  ontstekingachtige  werkzaamheid 
niet  naauwkeurig  kan  afmeten  , schijnen  de  ongelukkigste  uit- 
komsten de  gevolgen  van  zulk  eene  handelwijze  te  wezen  , daar 
gevallen  van  eene  op  deze  wijze  gelukte  genezing  hoogst  zeld- 
zaam zijn.  Een  gunstig  geval  deelt  Holscher  (Oken,  Isis, 
1831 , S.  1093)  mede.  Het  bestond  in  eene  waterzucht 
van  den  linker  eijerstok.  Hij  verrigtte  de  aftapping  , en 
spoot  na  de  ontlasting  van  het  water  met  de  Weiss’sche 
maagpomp  twee  flesschen  portwijn  in  den  zak  , die  hij  met 
hetzelfde  werktuig  weder  uithaalde.  Er  ontstond  eene  ad- 

haesive  ontsteking , de  zak  vergroeide,  en  de  zieke  was  vol- 

maakt genezen.  Andral  en  Rigolot  de  St.  Etienne  na- 
men eene  genezing  door  deze  behandeling  waar.  Krüger- 
Hansen  raadt  het  inblazen  van  lucht  in  den  geledigden  zak 
aan,  en  zoekt  op  deze  wijze  eene  ontsteking  en  vergroei- 
jmg  van  de  wanden  des  zaks  met  elkander  te  weeg  te 

brengen.  In  een  door  hem  verhaald  geval  zou  deze  behande- 

ling de  genezing  bewerkt  hebben.  Ook  Dittmer  deelt  het 
volgende  geval  mede:  Bij  eene  vrouw,  welke  langer  dan  10 
jaren  aan  eene  buitengem eene  zwelling  van  den  buik  ten  ge- 
volge van  waterzucht  in  den  linker  eijerstok  leed,  ontlastte  hij 

°0r  den  buiksteek  38  pond  van  een  etterachtig,  reukeloos 
vocht,  en  blies  daarop  lucht  in  het  gezwel,  om  daardoor  ont- 
steking en  vergroeijing  van  de  cellen  des  eijerstoks  te  bewer- 
ken. Dadelijk  daarna  was  de  geheele  buik  volkomen  zacht,  en 
e zie  e eijerstok  omschreven  ter  grootte  van  een  manshoofd 
voelbaar  Twee  dagen  later  voelde  de  zieke  vlugtige  steken 

dQ?n ! .ie  echter  sPoediS  verdwenen,  en  het  gezwel  nam 
zoodam  m omvang  af,  dat  het  slechts  de  grootte  eener  mans- 
luist had.  Van  lieverlede  verkleinde  het  zich  nog  meer,  zoo- 
a e zie  e er  eindelijk  met  den  minsten  last  van  had.  — 
mdelijk  verdient  nog  Neumann’s  voorslag,  om  den  zak  met 
een  haarsnoer  in  ontsteking  te  brengen , en  aldus  ontsteking 
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te  verwekken,  hier  vermeld  te  worden.  Met  de  meeste  nieu- 
were schrijvers  moeten  wij  ons  echter  tegen  alle  proeven,  om 
adhaesive  ontsteking  te  verwekken,  verklaren.  Het  staat  niet 
in  de  magt  des  geneesheers , den  graad  daarvan  naauwkeurig 
te  bepalen  , en  het  is  daarom  altijd  mogelijk , dat  de  kunst- 
bewerking den  dood  der  zieke  veroorzaakt,  zoo  als  dit,  helaas! 
in  de  meeste  gevallen  gebeurde. 

§ 163. 

4)  De  uitroeijing  van  den  zieken  eijerstok.  Daar,  gelijk  wij 
gezien  hebben,  geene  geneeswijze  eenen  zekeren  uitslag  bij  de 
eijerstokwaterzucht  opleverde,  de  meeste  daarvan  zelfs  met 
aanzienlijk  gevaar  en  de  ziekte  gemeenlijk  met  ontaarding  van 
dit  deel  gepaard  is , hoopte  men  in  de  uitroeijing  daarvan  een 
laatst  geneesmiddel  te  hebben  gevonden.  Ofschoon  ook  deze 
kunstbewerking  door  oudere  geneesheeren  deels  aangeraden  , 
deels  verworpen  werd,  schijnt  zij  toch  het  eerst  door  l’Aumo- 
n Ier  te  Rouaan  te  zijn  uitgevoerd , en  na  dien  tijd  is  zij 
herhaaldelijk  verrigt.  Nath.  Smith  (The  American  medical 
recorder  of  original  papers  and  intelligence  in  medicine  and 
surgery  conducted  by  an  association  ol  physicians  in  Philadel- 
phia, Baltimore  and  Norfolk,  Vol.  V,  1822)  genas  eene  eijer- 
stokwaterzucht , wrelke  zich  reeds  verscheidene  malen  door  het 
barsten  van  den  zak  zonder  bijzonder  gewigtige  nadeelen  naar 
binnen  ontlast  had  , door  deze  kunstbewerking.  Mac-Dowall 
voerde  deze  kunstbewerking  met  goeden  uitslag  drie  malen  uit. 
In  een  geval  was  echter  de  zak  aan  de  blaas  vastgegroeid , en 
men  moest  zich  vergenoegen  met  de  enkele  insnijding  te  ver- 
rigten.  Lizars  verrigtte  deze  kunstbewerking , en  nam  eenen 
zeer  grooten  eijerstok  weg,  nadat  hij  eene  insnijding  \an  12 
duim  van  het  ondereinde  des  borstbeens  tot  aan  de  schaam- 
beenderen  gemaakt,  den  steel  des  gezwels  onderbonden  en 
doorgesneden  had.  De  zieke  werd  hersteld.  Paletta  (Exer- 
citationes  pathologicae , II,  p.  96)  verhaalt  een  geval,  "aar 
de  kunstbewerking  bij  eene  vrouw,  welke  bij  een  bewegelijk 
gezwel  van  den  eijerstok  nog  drie  malen  gebaard  had , nu  l 
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goed  gevolg  ondernomen  werd.  De  zieke  was  in  drie  weken 
volkomen  hersteld.  D.  S.  Hogers  (Ihe  London  medical  ga- 
zet ie)  opereerde  eene  20jarige  vrouw , welke  tegen  buikwater- 
zucht in  twee  jaren  zevenmaal  getapt  werd,  waarbij  men  16 
gallons  vocht  gekregen  had.  Na  het  aftappen  voelde  men  in 
de  navelstreek  eene  zwelling,  die  zich  naar  de  linkerzijde  des 
bekkens  uitstrekte,  en  welke  Rogers  wegnam.  Na  28  dagen 
was  de  wond  genezen , zonder  dat  er  zich  eenig  verontrustend 
teeken  vertoond  had.  Ritter  (N.  medicinische  Jahrbücher  des 
k.  k.  östreichischen  Staats,  Wien,  Bd.  XI,  St.  2)  verrigtte 
de  kunstbewerking  bij  eene  31jarige  vrouw,  bij  welke  hij  kort 
na  hare  vijfde  bevalling,  toen  de  buik  nog  zeer  uitgezet  was 
en  vochtgolving  vertoonde , eerst  26  pond  water  door  den  buik- 
steek  had  afgeiapt ; 18  weken  na  de  bevalling  werd  de  kunst- 
bewerking ondernomen ; tot  op  dien  tijd  had  de  zieke  buiten 
weten  des  geneesheers  haar  kind  gezoogd.  Op  de  kunstbewer- 
king volgde  hevige  koorts,  eene  rijkelijke  afvloeijing  van  bloe- 
derig water  uit  de  wond  en  ijlen,  dat  acht  dagen  lang  duur- 
de, totdat  er  zich  plotseling  eene  zogafzetting  door  de  uitwen- 
dige wond  ontlastte , waarmede  het  bewustzijn  terugkeerde ; 
van  dien  tijd  af  ging  de  genezing  vooruit  en  wrerd  de  zieke 
volkomen  hersteld.  In  vijf  gevallen  werd  de  uitroei] ing  van 
den  eijerstok  door  Mac-Dowall  uitgevoerd  (Eclectic  repertory 
VII,  p.  242  en  IX,  p.  446).  Het  eerst  verrigtte  hij  de  kunst- 
bewerking in  den  jare  1809:  de  zieke  moest  na  de  kunstbe- 
werking op  den  buik  blijven  liggen,  om  de  uitvloeijing  zoo 
gemakkelijk  mogelijk  te  maken;  op  den  vijfden  dag  vond  men 
de  zieke  bezig  met  haar  bed  op  te  maken , en  op  den  24*ten 
dag  was  de  genezing  volkomen.  In  een  tweede  geval  kon  het 
gezwel  wegens  vergroeijing  met  de  pisblaas  slechts  gedeelte  — 
lijk  uitgeroeid  worden,  en  in  zes  jaren  was  het  weder  even 
gioot  als  vóór  de  bevalling.  Bij  eene  derde  zieke  gelukte 
oe  geheele  uitroeijing.  De  vierde  zieke  genas  ook.  Alban  G. 
Smith  (Bulletin  de  la  faculté  et  de  la  société  de  médecine , 
1826,  Janv.)  verrigtte  de  uitroeijing  bij  eene  SOjarige  vrouw 
met  goed  gevolg,  Jeafferson  (Transactions  of  the  provincial 
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med.  and  surg.  Association,  Vol.  V,  p.  242)  en  Quittenbaum 
(Commentatio  de  ovarii  hypertrophia  et  historia  exstirpationis 
ovarii  hydropici  et  hypertrophici  prospero  cum  successu  factae) 
deelen  ook  gevallen  van  gelukkig  verrigte  uitroeijing  der  eijer- 
stokken  mede.  In  weerwil  van  dit  niet  onaanzienlijk  aantal 
van  gelukkig  geslaagde  kunstbewerkingen  vonden  zij  toch  wei- 
nig bijval,  en  zijn  óf  geheel  afgewezen,  óf  slechts  onder  zulke 
voorwaarden  toegelaten  , dat  de  geneesheer  zich  niet  dan  in  de 
zeldzaamste  gevallen  daartoe  kan  geregtigd  gevoelen.  De  ge- 
lukkige gevolgen  zouden  door  een  veel  grooter  aantal  ongeluk- 
kige opgewogen  worden.  Onder  de  15  gevallen,  welke  Mad. 
Boiyin  verzamelde , hadden  zes  ten  minste  eenen  tijdelijk 
goeden  uitslag;  bij  vijf  was  de  afloop  noch  gunstig,  noch  on- 
gunstig; in  vier  gevallen  volgde  de  dood,  en  in  vijf  gevallen 
kon  men  de  kunstbewerking  niet  voleindigen.  Hamilton  raadt 
de  kunstbewerking  af,  omdat  het  moeijelijk  is,  de  zwelling 
der  eijerstokken  in  hare  vroegere  tijdperken  te  herkennen,  en 
nog  moeijelijker , het  beloop  van  zulk  eene  ziekte  te  vóórspel- 
len ; dus  kan  de  kunstbewerking  ligt  nutteloos  of  onnoodig 
zyn:  nutteloos,  wanneer  er  volstrekt  geene  zwelling  aanwezig 
is,  en  onnoodig,  wanneer  de  ziekte  verder  geene  vorderingen 
maakt.  Yoorts  kan  de  zw'elling  van  den  eijerstok  met  andere 
organische  ziekten  zamengesteld  zijn  , of  er  kunnen  zich  tegen- 
natuurlijke aangroeijingen  gevormd  hebben , waardoor  de  zieke 
eijerstok  met  andere  deelen  vasthangt.  De  geneesheer  zal  ein- 
delijk niet  vroeger  aan  deze  kunstbewerking  mogen  denken, 
dan  wanneer  de  toestand  der  zieke  eenen  goeden  mtslag  daar- 
van kwalijk  laat  hopen.  Ook  zegt  Imeert  , dat  men  , om  tot 
de  kunstbewerking  over  te  gaan , den  aard  des  gezwets  naauw- 
keurig  moet  kennen,  den  toestand  der  beweiivtuiging  dient 
te  bepalen,  de  uitgebreidheid  der  ziekte  bekend  moet  zijn , 
en  weten  moet,  of  het  gezwel  gesteeld  of  aangegroeid  is. 
Volgens  zijne  meening  zal  na  een  zoodanig  onderzoek  geen 
geneesheer  voor  de  kunstbewerking  beslissen;  want  waar  de 
ziekte  niet  ver  gevorderd  is,  zal  niemand  de  vrouw  aan  zulk 

een  gevaar  blootstellen,  en  later  is  de  omvang  des  gezweh  te 
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aanzienlijk.  Colombat,  die  de  kunstbewerking  niet  geheel  wil 
verwerpen,  geeft  echter  als  zijn  gevoelen  op,  dat  de  kunst- 
bewerking groote  moeijelijkheden  en  altijd  de  grootste  gevaren 
zal  aanbrengen,  en  dat  men  haar  zelfs  onder  de  gunstigste 
omstandigheden  alleen  dan  mag  ondernemen,  wanneer  de  zieke 
haar  volstrekt  verlangt.  Eust.  Corbin  houdt,  aangezien  bij 
vrij  aanzienlijke  ziekten  en  weefselveranderingen  der  eierstok- 
ken het  geval  eene  lange  reeks  van  jareri  zonder  veel  onge- 
makken kan  bestaan , de  kunstbewerking  hoogstens  in  dat  ge- 
val voor  geregtvaardigd , wanneer  de  ziekte  snel  ontstaat,  snel 
„ toeneemt  en  eenen  vroegtijdigen  dood  dreigt  (Gazette  médicale 
de  Paris  1830,  Mai , Nr.  20).  Dieffenbach  gelooft,  dat  de 
ziekten  der  eijerstokken  soms  op  een  diep  inwendig  lijden  der 
bewerktuiging  berustenden  houdt  het  voor  waarschijnlijk,  dat, 
na  eene  werkelijk  gelukkige  uitroeijing  van  éénen  eijerstok , 
de  andere  of  de  baarmoeder  aangetast  wordt.  Volgens  Carus 
zou  de  radicale  genezing  door  de  uitroeijing  mogelijk  zijn , 
echter  alleen  onder  bijzonder  gelukkige  omstandigheden  met 
goeden  uitslag  kunnen  verrigt  worden , en  dat  wrel  bij  aan- 
zienlijke bewegelijkheid  des  gezwels,  omdat  men  dan  alleen 
eenen  ligt  beweegbaren  steel  kan  vermoeden ; bij  afwezigheid 
van  de  zamenstelling  met  andere  kwaadsappigheden  en  bij  eene 
nog  krachtige  voeding  in  het  overig  ligchaam.  Churchill, 
die  opgeeft,  dat  de  kunstbewerking  geen  grooter  gevaar  aan- 
biengt,  dan  eene  groote  insnijding  in  het  gezwel,  en  wanneer 
zij  gelukt  is,  eene  stellige  genezing  verschaft,  stelt  tot  de  uit- 
\oeiing  daarvan  de  volgende  voorwaarden  vast:  De  zieke  moet 
idch  in  eene  goede  gezondheid  bevinden  * er  mag  geene  aan- 
gioeijing  tusschen  den  eijerstok  en  de  oppervlakte,  waarmede 
hij  in  aanraking  komt,  aanwezig  zijn;  de  grondvlakte  des  ge- 
zwels mag  niet  groot  zijn,  en  er  mag  geene  zamenstelling  met 
scirrhus  bestaan.  Blundell  wil  de  kunstbewerking  onder  de 
volgende  omstandigheden  toelaten:  wanneer  de  bewerktuiging 
zich  in  eenen  voor  de  kunstbewerking  geschikten  toestand  be- 
Gmll,  en  de  zieke,  wanneer  er  niets  geschiedt,  spoedig  ster- 
un  moet,  wanneer  de  vergrooting  van  den  eijerstok  zonder 


DE  WATERZUCHT  DER  EIJERSTOKKEN. 


309 


eenigen  twijfel  aanwezig  is  ; wanneer  er  geene  zamenstellingen 
aanwezig  zijn , de  eijerstok  met  de  nabijgelegene  deelen  niet 
vergroeid  is , en  het  gezwel  geene  breede  grondvlakte  heeft 
(Diseases  of  women , p.  118).  — Zoo  wij  hier  de  voorwaar- 
den, die  de  aangehaalde  schrijvers  ter  uitvoering  der  kunstbe- 
werking verlangen,  naauwkeurig  overwegen,  kunnen  wij  ze  in- 
derdaad als  eene  tegenaanwijzing  beschouwden,  omdat  men  van 
derzelver  aanwezigheid  nimmer  zekerheid  zal  kunnen  hebben. 
Wij  moeten  ook  tegen  de  kunstbewerking  spreken,  en  wij 
zullen,  om  dit  ons  oordeel  te  verdedigen,  haar  in  hare  bijzon- 
derheden nagaan.  Door  de  kunstbewerking  wordt  zeker  het 
door  de  ziekte  aangetaste  deel  verwijderd  , maar  wij  moeten 
met  Dieffenbach  toegeven,  dat  er  zeer  dikwijls  een  dieper 
lijden  der  bewerktuiging  aanwezig  is , en  dat  wrij  dus  de  ziekte 
slechts  tijdelijk  verwijderd  hebben , wier  wederverschijnen  in 
een  ander  deel  hoogst  waarschijnlijk  is  ; het  nut  is  dus  slechts 
voorbijgaande,  en  kan  het  gevaar  van  de  kunstbewerking  zebc 
niet  regtvaardigen.  Voert  men  de  kunstbewerking  vroeg  uit , 
dan  zal  men  haar  vaak  bij  eene  twijfelachtige  herkenning 
moeten  ondernemen ; en  bezwijkt  de  zieke  aan  de  kunstbew  er- 
king, dan  moet  de  geneesheer  zich  steeds  verwijten,  dat  hij 
een  leven  vernield  heeft,  dat  mogelijk  nog  lang  had  behou- 
den kunnen  blijven.  Wil  hij  daarentegen  dan  tot  de  operatie 
als  ultimum  refugium  overgaan,  wanneer  de  zieke  reeds  ten 
gevolge  van  de  ziekte  den  dood  nabij  is,  dan  kan  hij  zeker 
zijn,  dat  zij  het  gevaar  der  kunstbewerking  niet  zal  doorstaan. 
Al  hebben  ook  eenige  gevallen  vroeger  eenen  günstigen  uitslag 
gehad,  dan  kunnen  zij  toch  het  geweten  des  geneesheers , wan- 
neer hij  gedurende  of  na  de  kunstbewerking  zijne  overijlde 
handelwijze  inziet , niet  geruststellen.  Dus  moeten  wij  het  doel 
der  kunstbewerking  als  niet  rationeel  beschouwen.  Maar  al 
waren  wij  ook  zeker , dat  de  wegneming  van  den  eijerstok  op 
den  eenen  of  anderen  tijd  der  ziekte  haar  kan  genezen,  dan 
is  toch  het  gevaar  van  de  kunstbewerking  inderdaad  te  groot. 
Vooreerst  moeten  wij  hier,  even  als  bij  alle  kunstbewerkin- 
gen in  de  buikholte , het  opkomen  eener  buikvliesontsteking 


310 


OVER  DE  ZIEKTEN  DER  EIJERSTOKKEN. 


vreezen , die  wij  geenszins  altijd  in  staat  zijn  te  beteugelen  ; 
reeds  de  verwonding  zelve  kan  zoo  lievige  verschijnselen  te 
weeg  brengen,  dat  zich  hierdoor  een  doodelijke  afloop  ontwik- 
kelt, en  dit  zal  des  te  eer  het  geval  zijn,  wanneer  er  zich 
buikvliesontsteking  bijvoegt.  Toorts  moet  het  oogenblikkelijk 
gevaar  van  de  bloeding  in  aanmerking  genomen  worden : de 
vaten  zijn  dikwijls  zoo  sterk  verwijd,  dat  het  bloedverlies  bij 
het  doorsnijden  der  buikbekleedselen  en  der  grondvlakte  des 
gezwels,  zelfs  al  is  deze  onderhonden,  zeer  aanzienlijk  is.  Of- 
schoon Lizars  deze  tegenwerpingen  daardoor  zoekt  te  weder- 
leggen , dat  de  zaadvaten , van  welke  in  dit  opzigt  het  meest 
te  vreezen  is , ligt  te  binden  zijn , en  dat  geene  andere  vaten 
dan  die  van  het  net  in  het  gezwel  kunnen  dringen  , moest  hij 
zelf  toch  juist  wegens  eene  aanzienlijke  verwijding  dezer  laatste 
vaten,  die  in  het  gezwel  van  den  eijerstok  uitliepen,  in  een 
geval  van  de  voleinding  der  kunstbewerking  afzien.  Men  kan 
nooit  beslissen , hoe  groot  de  insnijding  in  de  buikwanden 
moet  zijn,  om  den  vergrooten  eijerstok  weg  te  nemen,  zoo- 
dat , wanneer  men  eenmaal  geopereerd  heeft , en  de  kunstbe- 
werking niet  wil  staken , men  tot  aanzienlijke  insnijdingen  ge- 
dwongen wordt,  die  niet  ligt  ongestraft  zullen  worden  verrigt. 
Evenmin  kan  men  de  dikte  der  grondvlakte  des  gezwels , welke 
men  doorsnijden  moet,  bepalen,  zoodat  altijd  de  verwondingen 
veel  giooter  kunnen  worden,  dan  wij  vermoedden.  Evenmin 
is  het  mogelijk,  naauwkeurig  te  bepalen,  dat  de  ziekte  zonder 
zamenstelling  bestaat ; treft  men  deze  na  het  openen  der  buik- 
w and en  aan,  dus  wanneer  men  reeds  het  gevaarlijkste  bedrijf 
der  kunstbewerking  heeft  uitgevoerd , dan  moet  men  haar  on- 
\ oleindigd  laten , inzonderheid  wanneer  men  niet  al  het  zieke 
kan  wegnemen.  Gevallen  van  dien  aard  zijn  ongelukkig  dik-» 
vüjls  voorgekomen.  Maar  de  grootste  tegemverping  tegen  de 
kunstbewerking  vindt  men  in  de  vergroeijingen , die  het  ge- 
zv\el  win  den  eijerstok  met  andere  deelen  heeft  aangegaan, 
en  welke  men  onmogelijk  vóór  de  kunstbewerking  kan  her- 
kennen , ja  die  zelfs  dan  dikwijls  aanwezig  zijn  , wanneer  het 
gezwel  zeei  bewegelijk  scheen.  John  Macfarlane  vond  onder 
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14  gevallen  de  eijerstokken  twaalf  malen  in  eene  grootere  of 
geringere  uitgestrektheid  met  de  buikwanden  vergroeul , slechts 
in  twee  gevallen  ontbrak  de  aangroeijing.  In  drie  van  deze 
gevallen  bad  de  aangroeijing  misschien  zonder  veel  gevaar  door- 
gesneden kunnen  worden , maar  in  de  negen  overige  gevallen 
zou  deze  doorsnijding  met  bet  grootste  gevaar,  en  zelfs  met 
den  dood  , verbonden  zijn  geweest  (Clinical  reports  of  the  sur- 
gical  practice  of  the  Glasgow  Royal  Infirmary , Glasgow,  Edin- 
burg  and  London,  1832).  — Wil  men  zich  in  deze  gevallen 
met  eene  gedeeltelijke  uitroeijing  des  eijerstoks  vergenoegen, 
dan  is  de  kunstbewerking  op  zichzelve  moeijelijker  en  de  uit- 
slag volmaakt  onzeker ; maar  in  alle  gevallen  is  de  doorsnijding 
van  de  aangroeijing  af  te  raden.  Zeldzaam  zijn  indeidaad  oe 
gevallen , waar  groote  zakken  niet  zijn  aangegroeid  ; zulk  een 
deelt  Ferrall  mede.  Deze  vertoonde  eene  eijerstokskyste , die 
negen  malen  getapt  was.  Bij  de  lijkopening  vond  men  haar 
uit  eene  kwab  bestaande,  ofschoon  zij  een  groot  gedeelte  van 
den  buik  innam.  Inwendig  was  zij  met  schijnvliezen  van  ver- 
schillende dikte  bekleed;  het  vocht  was  aan  de  spits  slijmig 
en  aan  den  bodem  van  den  zak  etterachtig.  De  driehoekige 
opening  van  den  troicar  was  met  een  lang  stuk  uitgezweete 
stof  gevuld.  Op  de  buikvliesoppervlakte  was  van  voren  geen 
schijnvlies,  noch  eenige  neiging  tot  aangroeijing.  De  opper- 
vlakte was  glad,  en  groote  adertakken  verspreidden  ziehender 
haar.  Dit  geval  toont  aan , dat  de  duur  en  grootte  van  den 
zak  geene  zekerheid  voor  de  aangroeijing  oplevert,  en  dat  na 
eene  herhaaldelijk  uitgevoerde  aftapping  slepende  ontsteking  en 
schijnvliezen  inwendig  kunnen  aanwezig  zijn  , zonder  zie  i uit- 
wendig te  vertonnen  , en  dat  het  ontbreken  van  de  aangroeijing 
voor  den  goeden  uitslag  der  kunstbewerking  met  noodzakelijk  i». 
Ferrall  zag  ook  genezing  na  eene  duidelijke  verscheuring  van 
zulke  zakken  (Proceedings  of  the  pathological  society  of  Dublin 
Dec.  I,  1838.  The  Dublin  Journal  oi  medical  Science , i aic  . 

18391  Ook  moet  aangemerkt  worden,  dat  oe  steel, 

aan  de  zieke  eijerstok  vastzit,  zeer  dun  kan  zijn,  en  liet  ge 
zwel  daardoor  eene  met  zijne  zitplaats  met  overeenkomend..- 
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ligging  aanneemt.  Zulk  een  geval  verhaalt  D\  Mitchill  (Ame- 
rican med.  record.,  Vol.  VIII,  p.  685).  De  linker  eijerstok 
was  waterzuchtig;  het  gezwel  lag  echter  in  de  regter  zijde. 

§ 164. 

Na  deze  beoordeeling  van  de  verschillende  behandelingswij- 
zen der  eijerstokwaterzucht  moeten  wij , helaas ! het  oordeel 
uitspreken,  dat  zij  geen  van  allen  veel  hoop  op  eenen  günsti- 
gen uitslag  oplevcren.  De  zuiver  geneeskundige  behandeling 
doet  zelden  iets  af ; het  gebrek  gaat  doorgaans  onder  haar  voort ; 
de  buiksteek  verschaft  slechts  eene  voorbijgaande  verligting ; de 
overige  kunstbewerkingen  tot  radicale  genezing  der  ziekte  zijn 
in  hare  gevolgen  onzeker,  en  alle  met  aanzienlijke  moeijelijk- 
heden  en  gevaren  gepaard,  zoodat  men  inderdaad  bij  een  be- 
daard overleg  zich  daartoe  niet  aangespoord  zal  voelen , zoo 
men  niet  ligtzinnig  het  leven  der  zieke  op  het  spel  wil  zetten , 
en  zich  aan  de  grondstelling  houdt  , dat  » de  geneesheer  nooit 
mag  schaden.”  Al  wat  wij  dus  kunnen  doen , is  door  eene  in- 
en uitwendige  geneeskundige  behandeling  eenen  stilstand  der 
ziekte  te  bewerken ; gelukt  dit  niet , en  is  de  uitzetting  zeer 
aanzienlijk  , dan  kan  men  tot  den  buiksteek  overgaan  , om  daar- 
door voor  eenigen  tijd  verligting  aan  te  brengen,  en  dan  te 
gelijk  door  eene  voortgezette  inwendige  behandeling  eene  nieuwe 
ontwikkeling  voor  te  komen  ; alleen  onder  overigens  zeer  on- 
gunstige omstandigheden  zou  men  eene  canule  mogen  laten 
liggen. 
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X.  Over  de  ziekelijke  gezwellen  en  ontaardin« 

gen  der  eij  erstokken. 

§ 165. 

De  neiging  der  eijerstokken  tot  ziekelijke  ontaardingen  open- 
baart zich  niet  alleen  door  derzelver  menigvuldigheid , maar 
ook  door  de  veelsoortigheid  der  waargenomene  gevallen , zoodat 
er  zeer  zamengestelde  en  eigenaardige  gezwellen  voorkomen , 
die  met  ziekelijke  vormsels  in  andere  deelen  volstrekt  niet  in 
overeenstemming  gebragt  kunnen  worden.  Wij  hebben  bij  de 
eijei  stok  waterzucht  reeds  opgegeven,  dat  het  bevatte  vocht  eene 
zeer  verschillende  hoedanigheid  vertoont , en  dit  hangt  daarvan 
af,  dat  zich  deze  ziekte  niet  tot  eene  eenvoudige  vermeerdering 
van  het  afgescheiden  vocht  beperkt , maar  dat  veeleer  tevens  eene 
afzetting  van  nieuwe  stoffen  en  eene  eigensoortige  ontaarding 
van  het  deel  zich  daarbij  voegt.  Waarnemingen  van  dien  aard 
zijn  zoo  dikwijls  gedaan,  dat  Burns  de  benaming  eijerstok- 
w aterzucht  over  het  geheel  voor  ondoelmatig  houdt , waarin 
hij  echter  te  ver  is  gegaan.  De  inhoud  van  die  gezwellen  is 
zeei  verschillend.  Rostock  , die  den  inhoud  van  verscheidene 
eijerstokgezw  ellen  onderzocht  , vond  eens  een  deel  van  het 
eiwit  in  slijm,  of  in  die  vloeistof  veranderd,  welke  aan  het 
neusslijm  en  het  speeksel  hunne  gewmne  hoedanigheid  geeft. 

een  ander  geval  vertoonde  zich  een  gedeelte  van  het  eiwit 
°C  ee^  oesl°W  i eD  tevens  was  olie  of  ten  minste  eene  op  olie 
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zeer  gelijkende  zelfstandigheid  aanwezig.  In  een  derde  geval 
was  bijna  al  het  eiwit  verdwenen  en  door  eene  vette  olie  ver- 
vangen (Med.  chirurg.  Transactions , X,  77,  en  Meckel  s Ar- 
chiv 6,  134).  J.  Abernetiiy  deelt  een  geval  mede  (Medici- 
nisch-chirurgische  Abhandlungen  der  medicin.-chirurg.  Gesell- 
schaft in  London,  a.  d.  E.  von  Osann,  Berlin  1811),  waaiin 
de  eijerstok  op  eene  wijde,  vaste  en  dikke  blaas  geleek , welke 
zoo  groot  was,  dat  zij  eenen  emmer  van  meer  dan  vier  gal- 
lons zou  hebben  kunnen  bevatten.  De  kleur  en  dikte  van  het 
vocht  hadden  veel  overeenkomst  met  een  dik  slijm  van  haver- 
gort ; buitendien  vond  men  er  haargezwellen  in.  Thiel  (Allge- 
meine medicinische  Annalen,  Altenburg  1814,  Mai , S.  300) 
zag  een  1 8j arig  meisje  met  eene  verharding  in  de  regter  zijde, 
welke  door  verschillende  geneesheeren  voor  zwangerschap  ver- 
klaard was.  Toiel  vond  bij  het  onderzoek  door  de  scheede  eene 
voelbare  vochtgolving , stiet  met  moed  eenen  troicar  op  deze 
plaats  in,  en  ontlastte  daardoor  eene,  in  dikte  en  kleur  op 
chocolade  gelijkende,  volkomen  reukelooze  vloeistof.  Evenzoo 
deelt  Holbrock  (Medical  Communications  and  dissertations  of  the 
Massachussetts  medical  Society,  Boston,  Vol.  II,  1813)  mede, 
dat  hij  uit  een  met  den  linker  eijerstok  m naauwe  verbinding 
staanden  zak  in  11  maanden,  door  negen  malen  te  tappen, 
over  de  635  pond  eener  dikke , geleiachtige , chocolaadkleunge 
stof  ontlast  heeft.  Westmann  (Ars  Bemttelse  om  Svenska 
Lakare  Sallskapets  Arbeten ; af  C.  J.  Ekström  1826)  vond 
bij  eene  vrouw,  bij  welke  hij  eene  bloemkoolvormige  massa 
aan  den  baarmoederhals  afgebonden  had,  na  den  dood  eene 
zwelling  van  den  eijerstok,  welke  de  geheele  buikholte  innam , 
16  pond  woog,  en  eene  celachtige  massa  met  groote  en  kleine 
holten  vormde , welke  wei , cruor  en  eene  op  eijerdojers  ge- 
lijkende massa  bevatte.  Hetzelfde  vonden  Rospinger  (Samm- 
lung  auserl.  Abh.  u.  s.  w.  Neue  Samml.  X,  3,  1828),  Dance 
(Archives  générales  de  Médecine,  XXII,  1829,  Oct.  p.  190), 
Westmam  (Ars  Berättelse  etc.,  1820). 
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§ 166. 

a)  Gezwellen  der  eijerstokken  van  eene  eigen- 
aardige soort  zijn  die,  welke  van  kli  erziek te  afhangen, 
bij  welke  ook  de  baarmoeder  en  de  Fallopische  buizen  aan  de 
ten  gevolge  dezer  ziekte  ontstaande  weefselontaarding  deel  ne- 
men. Seymour  beschrijft  een  geval  van  dien  aard  bij  een 
14jarig  meisje,  dat  aan  longtering  stierf  en  ook  een  scrophu- 
leus  gebrek  in  het  kniegewricht  had.  De  Fallopische  buizen 
waren  volledig  met  eene  gestolde  kaasachtige  massa  gevuld , en 
een  scrophuleus  absces  had  den  bodem  der  baarmoeder  uit- 
gehold. Eene  ziekelijke  met  kaasachtige  stukken  gemengde 
massa  bevond  zich  in  de  eijerstokken , en  nooit  kregen  zulke 
vrouwen,  in  de  weinige  door  hem  waargenomene  gevallen , 
kinderen.  Maar  wanneer  slechts  één  eijerstok  ziek  is  , zal  er 
niet  altijd  onvruchtbaarheid  bij  zijn.  Een  dergelijk  geval  deelt 
Horn  mede  (Horn’s  Archiv  für  praktische  Medicin , 1813,  3 
Heft).  Hij  vond  bij  een  26jarig  meisje,  dat  ten  gevolge  van 
andere  oorzaken  gestorven  was , de  beide  eijerstokken  aanzien™ 
lijk  opgezet  , week  op  het  gevoel  en  blaauw  van  kleur.  Bij 
het  openen  derzelve  ontdekte  men  eene  weeke , brokkelige  en 
als  oude  kaas  riekende  massa , waarmede  tevens  de  beide  sterk 
opgezette  trompetten  gevuld  waren. 

Dikwijls  vindt  men  in  den  eijerstok  vetgezwellen , die  zich 
echter  van  de  vetgezwellen  op  andere  plaatsen  des  ligchaams 
daardoor  onderscheiden , dat  zij  veelal  eigenaardige  vormsels 

bevatten,  over  welke  wij  beneden  zullen  handelen,  zoo  als 
tanden,  haren  enz. 

§ 167. 

b)  Eene  vrij  menigvuldig  voorkomende  soort  van  gezwellen  in 
den  eijerstok  is  het  vezelig  gezwel,  dat  in  zijn  maaksel  met 
de  vezelige  gezwellen  der  baarmoeder  volkomen  overeenstemt, 
zoodat  het , gelijk  Creveilhier  opgeeft , zelfs  door  het  naauw- 
keurigst  ontleedkundig  onderzoek  onmogelijk  is , te  beslissen, 
tol  welk  deel  zij  belmoren  (Nouv.  Dictionn.  de  méd.  et  chir. 
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prat.  Art.  Ovaire,  T.  XII,  p.  414).  Doorgaans  kwam  dat  ge- 
zwel ook  in  de  baarmoeder  en  in  de  eijerstokken  voor.  De 
vezelige  gezwellen  zijn  aanvankelijk  naauwelijks  zoo  groot  als 
gierstkorrels , maar  kunnen  later  eenen  veel  grooteren  omvang 
bereiken  dan  de  eijerstok  zelf,  waarvan  dan  geen  spoor  over- 
blijft. Zij  ontstaan,  volgens  Andral  , deels  binnen  in  het 
weefsel,  deels  op  de  oppervlakte  van  den  eijerstok  , als  wan- 
neer zij  aan  eenen  steel  bevestigd  zijn.  Bij  het  insnijden  ver- 
toonen  deze  gezwellen  een  vast  vezelig  weefsel,  dat  door  een 
witachtig  glinsterend  vlies  in  alle  rigtingen  doorkruist  is.  Hier- 
mede stemt  ook  de  beschrijving  overeen,  welke  Baillie  van 
dit  gezwel  geeft.  De  eijerstok  is,  volgens  hem , aanzienlijk  ver- 
groot, en  bestaat  uit  eene  zeer  vaste  zelfstandigheid,  door 
welke  vliezen  in  verschillende  rigtingen  loopen.  Zij  gelijken 
op  de  gezwellen,  die  zich  op  de  buitenzijde  der  baarmoeder 
ontwikkelen,  en  hebben  slechts  weinig  neiging  om  ontstoken 
te  worden  of  in  ettering  over  te  gaan.  Zeer  dikwijls  vindt 
men  ook  deze  gezwellen  niet  zuiver,  maar  met  kraak  beemge 
en  beenachtige  massa’s  gemengd. 


§ 168. 

c)  Beenachtige  en  kraakbeenige  ontaardingen 

les  eij  erstoks  zijn  in  verscheidene  gevallen  waargenomen. 
Hiertoe  behoort  een  geval  van  Louis  Caillot  (Journal  genera 
le  Médecine,  Tom.  IV,  1824).  Eene  42jarige  vrouw  leed 
ian  een  eijerstokgezwel  van  zulk  eene  grootte,  dat  het,  wan- 
neer de  vrouw  niet  ondersteund  werd,  den  romp  naar  voren 
over  boog,  weshalve  zij  verscheidene  jaren  lang  den  bui 
op  eene  uitgesnedene  tafel  voor  zich  liet  rusten.  Na  den  dood 
der  zieke  woog  het  van  de  baarmoeder  gescheiden  gezwel,  dat 
uit  den  regier  eijerstok  ontstaan  was , 60  pond  , was  kraa  - 
beenachtig  , en  bood  weerstand  aan  het  mes.  n e ge 
gelijke  massa  ontdekt  men  noch  vezelen,  noch  tussc  - 
schotten,  noch  blaasvormige  zakken,  en  over  iet  ge  c<jS 
duidelijk  spoor  van  bewerktuiging.  Op  eene  plaats  daarvan 
vond  men  eene  weeke  hersenachtige  massa.  De  linker  e.jers 
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had  de  grootte  van  een  ei , en  bevatte  dezelfde  massa ; ja 
zelfs  vertoonde  de  wel  viermaal  vergroote  baarmoeder  op  hare 
oppervlakte  verscheidene  gezwellen , welke  met  het  beschrevene 
overeen  kwamen.  In  de  Breslau’sche  ontleedkundige  preparaten- 
verzameling (Erster  Nachtrag  zu  dem  Verzeichnisse  der  anatomi- 
schen Ffaeparaten-Sammlung  des  Königl.  anatomischen  Instituts 
zu  Breslau,  N°.  8774)  bevindt  zich  een  eijerstok  met  een  ge- 
stoeld beengezwel  en  verscheidene  vleeschgezwellen.  — Dief- 
fenbach  (Rust’s  Magazin  f.  d.  ges.  Heilk. , XXV,  2)  vond  bij 
de  lijkopening  eener  40jarige  vrouw  een  eijerstok , die  zoo  groot 
was,  dat  twee  mannen  hem  niet  dan  met  moeite  konden  op- 
rillen. Hij  was  vast  met  de  baarmoeder  en  de  dunne  darmen 
vergroeid , en  bestond  uit  vetldompen , groote  waterblaas-  en 
kraakbeenmassa’s , die  in  eenmiddelpuntige  kringen  over  elkan- 
der lagen.  Zie  voorts  Huiskens  (Annales  de  litt.  méd.  étrangère , 
Tom.  IX  , p.  336),  Saviard  (Observ.  chir.),  Schlenkes  (IIal- 
leri  disp.  morb.,  Vol.  VI,  p.  418).  Ook  wij  hebben  zeven  ge- 
vallen waargenomen , in  welke  eene  kraakbeenachtige  en  been- 
achtige ontaarding  van  den  eijerstok  plaats  vond. 

§ 169. 

dj  Uit  een  natuurkundig  oogpunt  is  het  voorkomen  van  h a- 
leih  tanden  en  stukken  van  een  vlies  in  de  eijer- 
stok ken  bijzonder  gewigtig,  en  de  waarnemingen  hiervan 
z'jn  vrÜ  talrijk.  In  het  door  Abernethy  reeds  medegedeelde 
geval  hadden  zich  aan  de  zijde  van  den  zieken  eijerstok  kleine 
haren  nedergezet , waarvan  verscheidene  zich  losgemaakt  en  in 
groote,  bijna  eenen  duim  dikke  ballen  opgerold  hadden.  J. 
Frank  (Acta  instituti  clinici  Caesareae  universitatis  Yilnensis 
auct.  Jos.  Frank,  Lips.  ann.  primus  1808)  zag  bij  de  lijk- 
opening eener  vrouw,  bij  welke  hij  niet  waagde  te  beslissen, 
o zij  aan  hydrometra , buikwaterzucht,  of  aan  eene  ziekte  van 
en  eijerstok  leed , uit  den  onderbuik  en  den  geopenden  regter 
eijerstok  eene  etterachtige  massa  afvloeijen ; de  eijerstok  zelf 
bevatte  buitendien  een  vetachtig , wasachtig  gezwel , ter  grootte 
eener  vuist , met  haren  en  beenderen  voorzien.  Saxtorph  (Ge- 
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sammelte  Schriften  geburtshülflichcn  , prakt.  u.  s.  w.  Inhalts 
von  Scheel,  Kopenhagen  1803,  S.  304)  beschrijft  een  geval, 
waarin  de  eijerstok  tot  de  grootte  van  een  kinderhoofd  was  uit- 
gezet, zich  over  den  bodem  der  baarmoeder  uitstrekte,  hevige 
ongemakken  op  de  pislozing  te  weeg  bragt , en  bij  de  opening 
niets  dan  haren  en  eene  talkachtige  massa  vertoonde.  Köhler 
(Rust’s  Magazin  f.  d.  ges.  Heilk. , XX  Bd , 1 Heft)  haalde 
uit  een  met  den  regter  eijerstok  zamenhangend  gezwel  van 
lieverlede  14  haarbossen.  Ook  Anderson  (The  Edinburgh  med. 
and  surg.  Journal,  Yol.  I,  JN°.  10,  1806)  beschrijft  een  geval 
van  eenige  in  den  eijerstok  gevondene  haren  en  tanden.  Bock 
Tübinger  Blätter  für  Naturwissenschaft  und  Heilkunde  von 
Autenrietii  u.  Bohnenberger,  II  Bd.  1 Ilft , 1816)  beschrijft 
een  merkwaardig  gezwel  in  den  buik  bij  eene  vrouw  , waaruit 
haren  en  tanden  kwamen , en  dat  later  weder  geheel  genas. 
Eenige  der  ontlaste  tanden  hadden  geene  overeenkomst  met 
menschentanden  ; Steinreich  (Hüfeland’s  Journal,  1813,  Jan.) 
deelt  eene  ziekte  van  den  linker  eijerstok  met  voortbrenging 
van  haren  en  tanden  mede.  Osiander  (von  Siebold’s  Lucina , 
II  Bd.  I St.  S.  158)  , von  Siebold  (deszelfs  Journal  für  Ge- 
burtshülfe , IV  Bd,  3 St.  , p.  467)  vonden  in  den  regter  eijer- 
stok in  eene  spekachtige  massa  eenen  klomp  haren.  Zoo  ook: 
Carus  (Medicinisch-chirurgische  Zeitung,  Salzburg  1822,  III 

B.  S.  HO),  Meckel  (Archiv  für  Physiologie,  B.  I) , Regnaud 
(Journal  hebdornadaire  de  Médec.  , B.  I,  p.  475),  Edw.  Phi- 
lipps (Med. -chirurg.  Transact.,  Vol.  IX,  1811,  p.  427), 
Cruveiliiier  (Anatom,  pathol.  I,  S.  168),  Otto  (Seltene  Be- 
obachtungen, S.  134),  Bau  (Gemeinsame  deutsche  Zeitschrift 
für  Geburtskunde,  Bd.  TI,  p.  214),  Beck  (Diss.  de  ovari- 
orum  degeneratione.  Berol , 1830),  IIassinger  (Zeitschrift  für 
organische  Physik.,  B.  I,  Ilft.  3,  S.  339),  Ludwig  (Advers. 
med.  pract.  3,  p.  706),  Sentis  (Op.  scelti  di  Milano,  Tom. 
20,  p.  226),  Stalpart  van  der  Wiel  (Obs.  rarior,  C.  2, 

C.  37),  Lamzweerde  (De  inolis , p.  15),  Boswell  en  Mery 
(Hist,  de  l’Acad.  de  sc.  d.  Paris,  1695  , p.  245),  Baillie 
(Morb.  Anafomy  , p.  268  en  Philosopn.  Iransact.  V,  p.  79). 

VI.  21 
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Wij  hebben  de  voortbrenging  van  haren  in  eijerstokgez wellen 
in  vijf  gevallen  waargenomen ; in  vier  gevallen  waren  het  ver- 
scheidene ronde  ballen  van  meer  of  minder  zamenhangende 
haren,  welke  gedeeltelijk  bijna  viltachtig  waren  geworden.  In 
een  geval  bevatte  echter  de  spekachtig  ontaarde  eijerstok  in 
zijne  holte  eene  aanzienlijke  hoeveelheid  lange  donkere  haren, 
even  als  vrouwenharen,  die,  zonder  verward  te  zijn,  regt  naast 
elkander  lagen;  hierbij  vond  men  ook  verscheide  viltachtige 
haarballen. 

§ 170. 

De  ontwikkeling  der  haren  is  veel  menigvuldiger  dan  die 
der  tanden,  en  waar  deze  laatste  zich  vormen,  zijn  zij  ge- 
meenlijk met  haren  gemengd,  terwijl  de  haren  zeer  dikwijls 
zonder  tanden  voorkomen.  De  hoeveelheid  van  de  haren  is 
hoogst  verschillend , zoo  ook  die  der  tanden.  Ploucquet  en 
Autenrieth  vonden  in  eenen  over  de  20  pond  wegenden  eijer- 
stok eener  22jarige  onvruchtbare  vrouw  meer  dan  300  tanden. 
De  vorming  der  haren  in  den  eyerstok  heeft  inzonderheid  de 
aandacht  der  natuurkundigen  tot  zich  getrokken , en  men  heeft 
daarover  verschillende  gevoelens  geopperd.  Autenrieth  (Reil’s 
und  Autenrieth’s  Archiv  f.  d.  Physiologie,  Bd.  VII,  St.  2) 
trachtte  bij  zijne  onderzoekingen  van  ontaarde  eijerstokken  te 
bewijzen,  dat  altijd  slechts  in  de  vetcellen  van  zoodanige  ont- 
aardingen  haren  gevonden  worden , die  op  de  oppervlakte  des 
ligchaams  ook  uit  smeerkliertjes  ontstaan.  Daarentegen  zou 
men  tanden  en  beenderen  alleen  in  cellen  gevormd  vinden , 
waarin  eene  bruine  heldere  gelei  of  een  wit  taai  slijm  bevat 
wras.  Bovendien  gelooft  Autenrieth  , dat  er  moeijelijk  eene 
ontaarding  in  den  eijerstok  van  eene  vrouw  zal  gevonden  wor- 
den , welke  nog  niet  is  bijgewoond  , omdat  niets  de  voort- 
brengingskracht van  een  deel  meer  opwekt,  dan  de  prikkeling 
van  deszelfs  uitlozingsbuis.  Andral  merkt  aan , dat  de  haren 
soms  afzonderlijk,  soms  in  kluwens , die  niet  losgemaakt  kunnen 
worden  , voorkomen , en  dat  in  de  door  hem  waargenomene 
gevallen  de  beide  einden  volmaakt  hetzelfde  aanzien  hadden , 
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zoodat  hij  er  geen  spoor  van  wortels  aan  ontdekte.  Daarentegen 
beschrijft  Meckel  een  geval , waarin  de  haren  wortels  hadden , 
zoodat  de  korte  afzonderlijk  staande  haren  in  de  wanden  van 
den  zak,  die  het  gezwel  vormde,  ingeplant  waren.  Dezelfde 
vermeldt  ook  een  door  Tumiati  beschreven  geval  , waarin 
de  haren  aan  één  einde  eenen  eironden , witachtigen , met 
een  fijn  vlies  bekleeden  wortel  vertoonden.  Dit  vlies  vorm- 
de voor  den  wortel  eene  soort  van  zak , waarvan  het  door 
een  olieachtig  vocht  was  afgescheiden.  Ook  was  het  geheéle 
haar  van  eene  dunne  vliezige  scheede  voorzien.  Andral  geeft 
op , dat  men  ten  opzigte  van  de  aanwezigheid  en  het  ontbre- 
ken van  wortels  aan  de  haren  van  den  eijerstok  twee  gevallen 
moet  onderscheiden  : dat  namelijk , waar  de  haren  in  eene  vet- 
massa  losliggen  , zoodat  beide  einden  zonder  verscheuring  kunnen 
opgeligt  worden , als  wanneer  zij  ook  geene  wortels  hebben  ; 
en  van  den  anderen  kant  dat , waar  de  haren  uit  een  met  de 
uitwendige  huid  meer  of  minder  overeenkomend  vlies  ontstaan  , 
en  daarom  ook  eenen  wortel  hebben.  Meckel’s  gevoelen , 
dat  de  haren  oorspronkelijk  allen  aan  eenen  zak  vastzitten 
en  eenen  wortel  hebben , die  echter  later  verdwijnt  of  zich 
van  het  haar  losmaakt  en  in  den  zak  blijft  zitten , houdt  An- 
dral voor  onaannemelijk.  De  lengte  der  haren  verschilt  zeer ; 
de  langste,  die  Andral  zag,  waren  naauwelijks  zes  duim  lang. 
Regnaud  zag  echter  verscheidene  haren  van  meer  dan  eenen 
voet  lengte.  Tyson  zag  ze  van  twee  voet  en  drie  duim.  De 
door  ons  waargenomene  lange  haren  waren  16  duim  lang.  De 
kleur  is  even  verschillend  als  die  der  hoofdharen,  en  in  éénen 
zak  kwamen  haren  van  verschillende  kleuren  voor.  Andral 
nam  bij  eene  negerin  in  eenen  eijerstok  talrijke  haren  waar, 
die  zich  echter  van  haar  zwart  wollig  hoofdhaar  zeer  onder- 
scheidden ; zij  w aren  zacht , glad , rood  of  blond , en  eenige 
zilverwit , even  als  van  kinderen  van  een  blank  ras.  AYat  de 
vorming  der  tanden  aangaat,  geeft  Meckel  op,  dat  zij  even  als 
de  natuurlijke  tanden  in  blaasjes  ontstaan,  die  met  een  gelei- 
achtig vocht  gevuld  zijn.  In  een  geval  vond  hij  in  eenen  zak 
eenen  kleinen  volkomen  ontwikkelden  maaltand  en  bovendien 
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drie  blaasjes  van  verschillende  grootte , waarvan  slechts  twee 
eenig  vocht,  en  de  derde  eenen  nog  niet  geheel  verbeenden 
tandkiem  bevat  tede.  Volgens  hem  zonden  de  kroonen  der  te- 
gennatuurlijke, even  als  die  der  natuurlijke  tanden,  vroeger  dan 
de  wortels  ontstaan  ; echter  beweert  hij  met  Blumenbacii  tegen 
Baillie,  dat  in  eenige  gevallen  de  wortels  volkomen  kunnen 
ontwikkeld  zijn.  Volgens  Awdkal  zaten  zij  in  bijna  alle  door 
hem  onderzochte  gevallen  in  beenachtige  of  kraakbeenige  mas- 
sa’s vast,  die  óf  geheel  vormeloos  waren,  of  ook  wel  over- 
eenkomst met  de  kaken  hadden  en  tandkassen  vertoonden , het- 
geen ook  met  onze  waarnemingen  strookt.  Men  heeft  overigens 
tanden  van  alle  soorten  gevonden. 

§ 171. 

e)  Buitendien  heeft  men  nog  geheel  eigenaardige  ont- 
aar dingen  in  de  eijerstokken  aangetroffen.  Zoo  nam 
Prochaska  (Disquis.  organ.  anat.  physiol. , § 58,  p.  170, 
Tab.  V)  een  zeer  groot  vleeschachtig , boomvormig , uit  ver- 
scheidene door  draden  verbondene , stevige  knobbeltjes  bestaand 
uitwas  waar.  Otto  (Pathol.  Anat.,  S.  378)  zag  een  dergelijk, 
dat  slechts  de  grootte  eener  erwt  had.  Meckel  (Handbuch  der 
menschl.  Anatomie,  Bd.  IV,  S.  635)  nam  twee  dergelijke  ge- 
vallen waar.  In  het  eene  , dat  in  den  buik  van  eene  ongeveer 
30jarige  vrouw , welke  teekenen  van  eierstokontsteking  had 
vertoond , aangetroffen  werd  , was  met  vergroeijing  en  aan- 
zienlijke verdikking  van  de  trompet  de  linker  eijerstok  aan- 
zienlijk vergroot,  zeer  week,  en  in  eene  menigte  van  op  veler- 
lei wijze  gekromde  verhevenheden  veranderd.  In  een  tweede 
geval,  dat  bij  eene  ongeveer  40jarige  vrouw  werd  waar- 
genomen , bevatte  de  regier  eijerstok  op  zijne  oppervlakte 
drie  zakken  van  ongeveer  vier  lijnen  doorsnede,  wier  inwen- 
dige, op  velerlei  wijzen  geplooide  vlakte  volkomen  gelijke  ver- 
bindingen vertoonde.  Meckel  houdt  vooral  het  .eerste  geval 
voor  het  begin  der  door  Prochaska  beschrevene  ontaarding , 
en  deze  zou  , volgens  hem  , ook  uit  deze  laatste  ontstaan  , en 
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dat  wel  door  verscheuring  der  zakken  en  woekering  der  bin- 
nenvlakte. 


§ 172. 

De  verschijnselen  van  al  deze  goedaardige  gezwellen  der 
eijerstokken  zijn  doorgaans  slechts  zeer  gering.  In  zeldzame 
gevallen  zullen  zich  verschijnselen  van  acute  ontsteking  opdoen  ; 
alleen  in  het  begin  wordt  gewroonlijk  eene  doffe  pijn  in  de 
streek  van  den  eijerstok  waargenomen , die  door  drukking  ver- 
meerderd wordt.  Wanneer  de  zwelling  eenige  uitgebreidheid 
heeft  gekregen,  verschijnen  de  gevolgen  van  de  drukking  op 
de  naburige  deelen.  Zoolang  de  eijerstok  in  de  bekkenholte 
blijft  , kan  hij  op  den  hals  van  de  blaas  en  den  endeldarm 
drukken , en  aldus  de  pislozing  en  den  stoelgang  moeijelijk 
maken.  Maar  zoodra  hij  de  bekkenholte  verlaat , houden  deze 
ongemakken  op  , en  de  onderbuiksingewanden  zullen  zich  van 
lieverlede  aan  de  drukking  gewennen  , die  alleen  dan  zeer 
aanzienlijk  is  , wranneer  het  gezwel  eenen  aanmerkelijken  om- 
vang heeft  gekregen.  Gemeenlijk  komen  er  herhaalde  naar  de 
dijen  en  de  voeten  trekkende  pijnen  op.  De  naauwkeurige 
herkenning  van  dit  gebrek  is  zelden  mogelijk  ; het  bestaan  van 
een  gezwel  wordt  bij  het  onderzoek  door  de  scheede,  door 
den  endeldarm  en  den  buik  herkend  ; deszelfs  aard  en  ver- 
binding met  de  eijerstokken  kan  echter  nooit  met  volkomene 
zekerheid  bepaald  worden.  Daar  deze  gezwellen  in  de  meeste 
gevallen  slechts  langzaam  toenemen , en  dikwijls , nadat  zij 
eene  zekere  grootte  bereikt  hebben  , geheel  stilstaan  , en  zich 
niet  verder  ontwikkelen , zijn  zij  zelden  zeer  gevaarlijk , en 
worden  dit  eerst  na  eenen  längeren  duur  des  gebreks , wanneer 
er  eijerstokwaterzucht  bijkomt.  Macfarlane  (Clinical  reports 
of  the  surgical  practice  of  the  Glasgow  Royal  fnfirmary , Glas- 
gow, Edinb.  and  London  1832,  en  Ihc  Lancet  , London  18^2, 
Sept.  29)  nam  binnen  15  jaren  in  de  veertig  gevallen  van 
ontaardingen  der  eijerstokken  waar  , en  verrigtte  de  lijkopening 
bij  14  derzelve.  Aan  deze  14  ontaardingen  dei  eijerstokken 
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kwamen  2 in  het  30ste,  4 tusschen  het  30  en  40*^,  5 tus- 
schen  het  40ste  en  50«*°  en  3 na  het  506te  levensjaar  voor.  De 
ziekte  duurde  in  twee  gevallen  vier , in  drie  gevallen  acht , in 
een  negen,  in  een  geval  11  en  in  de  andere  gevallen  tusschen 
de  11  en  17  jaren.  In  vier  gevallen  was  de  regter,  in  zeven 
de  linker  eijerstok , in  drie  gevallen  waren  beide  aangetast.  De 
herkenning  dezer  goedaardige  gezwellen  van  scirrhus  en  andere 
kwaadaardige  gezwellen  der  eijerstokken  kan  men  slechts  uit 
den  algemeenen  toestand  der  zieken  opmaken , aangezien  bij 
deze  laatste  de  bewerktuiging  vroegtijdig  aangetast  wordt,  en 
de  teekenen,  welke  aan  deze  kwaadsappigheid  eigen  zijn  , laat 
herkennen. 

§ 173. 

De  oorzaken  der  hier  vermelde  gezwellen  zijn  zeer  duister,. 
Eenige  schrijvers  beschouwen  ze  altijd  als  gevolgen  van  slepende 
ontsteking , die  door  de  reeds  opgegevene  oorzaken  kan  te  weeg 
gebragt  zijn  ; anderen  daarentegen  nemen  eene  eigenaardige 
voorbeschiktheid  des  eijerstoks  tot  ziekelijke  woekeringen  aan, 
welke  reeds  door  eenvoudige  prikkeling  in  werkzaamheid  kan 
gebragt  worden.  Daar  hieromtrent  dadelijke  waarnemingen 
ontbreken , laat  dit  punt  zich  moeijelijk  beslissen.  Zooveel  kan 
men  met  zekerheid  zeggen , dat  in  vele  gevallen  niet  de  ge- 
ringste teekenen  eener  ontsteking  de  ziekte  voorafgingen , en 
dat  er  ook  later  geen  spoor  van  ontsteking  in  den  zieken  eijer- 
stok ontdekt  is  ; echter  kunnen  de  eerste  zoo  verborgen  zijn , 
dat  zij  onze  waarneming  ontsnappen,  en  de  laatste  door  de 
ziekelijke  woekering  zijn  uitgewischt ; in  verscheidene  gevallen 
namen  wij  met  zekerheid  in  het  begin  der  ziekte  de  slepende 
ontsteking  des  eijerstoks  waar.  Uit  een  natuurkundig  oogpunt 
is  de  ziekelijke  haar-,  tand-,  vlies-  en  beenvorming  zeer  ge- 
wigtig,  en  de  aard  van  derzelver  ontwikkeling  is  inzonderheid 
door  Meckel  en  Andral  onderzocht.  Men  was  uit  hoofde  van 
de  verrigting  der  eijerstokken  geneigd,  om  deze  massa’s  voor 
voortbrengselen  van  een  voorttelingsbedrijf  te  houden , en  nam 
óf  aan , dat  zij  overblijfselen  van  eene  regelmatige  vrucht , of 
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zeer  onvolkomene  vormsels  waren,  die  nooit  eenen  hoogeren  vorm 
gehad  hadden.  Dit  eerste  gevoelen  is  echter  door  Meckel  geheel 
verworpen,  en  dat  wel  omdat  men  altijd  sporen  van  andere 
deelen  vindt , ofschoon  zelfs  de  zachte  deelen  van  de  buiten- 
baarmoederlijke vrucht  vele  jaren  lang  onveranderd  bewaard 
wij  ven,  en  omdat  het  getal  en  de  gedaante  der  deelen,  die 
voorhanden  zijn , zich  niet  zelden  geheel  van  de  natuurlijke 
verwijdert.  Andral  laat  zich  hier  echter  niet  zoo  stellig  tegen 
uit ; volgens  hem  kan  men  veeleer  zeker  in  vele  gevallen  de 
vetmassa’s  van  den  eijerstok  met  haren,  tanden,  beenstukken 
en  vliezige  weefsels  als  de  bestanddeelen  eener  vrucht  beschou- 
wen, ofschoon  hunne  enkele  aanwezigheid  niet  schijnt  te  be- 
wijzen , dat  in  den  eijerstok  de  ontwikkeling  eener  vrucht  is 
begonnen.  Als  bijzonder  gewigtig  ter  oplossing  van  dit  vraag- 
stuk voert  hij  het  onderzoek  van  Regnaud  aan,  dat  ook  in- 
derdaad het  leerrijkst  over  dit  punt  is.  De  beschrijving  van 
dit  geval  is  als  volgt  : »Yan  één  punt  der  binnenvlakte  van 
den  zak  ging  een  vezelige  steel  in  den  haarbal,  en  na  de 
wegruiming  der  omliggende  deelen  vond  men,  dat  hij  in  een 
zeer  onregelmatig  afgerond , van  binnen  beenachtig  en  met  een 
vlies  bekleed  ligchaam  ter  grootte  eener  noot,  uitliep,  hetwelk 
eene  spits  had , van  welke  twee  zeer  vaste  vezelig-celachtige  ver- 
lengselen  naar  den  tegenovergestelden  kant  van  den  zak  uitgin- 
gen en  zich  daar  vasthechtten.  Het  vlies , dat  dit  ligchaam 
bekleedde,  had  grootendeels  het  aanzien  van  de  huid  op  het 
hoofd  van  kinderen,  wrelke  goedaardig  hoofdzeer  hebben,  en 
waarvan  de  korst  door  wasschen  afgescheiden  is ; deszelfs  op- 
pervlakte was  vochtig,  roodachtig,  vet,  en  er  waren  vele  ha- 
ren aan  bevestigd,  die  zich  met  de  wortels  lieten  uittrekken. 
Eenige  daarvan  waren  lang  en  donker , andere  korter  en  blon- 
der. Tusschen  de  haarwortels  merkte  men  eene  groote  hoeveel- 
heid verdiepingen  op , die  op  de  smeerblaasjes  van  de  huid 
geleken.  Onder  de  vliezige  laag  was  eene  zeer  dunne,  maar 
toch  duidelijke  vetlaag,  volkomen  even  als  die,  welke  onder 
de  behaarde  huid  van  het  hoofd  ligt , en  uit  deze  groeiden  de 
haren.  Alles  hing  vast  met  eene  vormelooze  beenmassa , waarin 
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men  te  vergeefs  eenig  spoor  van  beenderen  der  vrucht  zocht. 
Deze  was  onregelmatig  rond , aan  ééne  zijde  bol , aan  de  an- 
dere hol , op  enkele  plaatsen  gegroefd , op  andere  met  kraak- 
beenachtige verhevenheden  bezet.  Aan  de  holle  zijde  zag  het 
bedekkend  vlies  er  anders  uit  : het  nam  geene  haren  op  , en 
had  meer  het  aanzien  van  een  weivlies  ; met  eene  door  eene 
kleine  opening  onder  hetzelve  gebragte  buis  liet  het  zich  tot 
eenen  zak  opblazen , van  waar  een  blind  kanaal  tot  halfweg  in 
de  vroeger  vermelde  vezelige  verlengsels  liep ; op  een  dezer 
beide  verlengsels  merkte  men  zeer  duidelijk  eenige  bloedvaten 
op,  die  naar  de  kleine  massa  gingen,  en  zich  in  zeer  fijne 
en  talrijke  takken  op  het  behaarde  vlies  verspreidden.”  Of- 
schoon nu  ook  al  in  enkele  gevallen  deelen , die  met  de  lede- 
maten van  de  menschelijke  vrucht  overeenkomst  vertoonen  , 
aangetroffen  worden,  bewijst  dit  nog  niet  vast,  dat  er  eene 
buitenbaarmoederlijke  zwangerschap  heeft  plaats  gegrepen , daar 
zoodanige  voortbrengselen  niet  alleen  bij  het  vrouwelijk  ge- 
slacht voorkomen.  Wil  men  hier  niet  eene  eigenaardige  ont- 
wikkelingsafwijking  in  de  bewerktuiging  zelve  aannemen  , en 
de  voortbrengsels  als  de  overblijfselen  van  eene  ontwikkelde 
vrucht  beschouwen , dan  laat  zich  hun  voorkomen  alleen  door 
de  theorie  der  dubbele  vruchten  met  insluiting  verklaren.  Deze 
meening  zou  echter , volgens  Meckel  , alleen  in  hoogst  zeld- 
zame gevallen  kunnen  geldig  zijn.  Tegen  het  gevoelen , dat 
deze  gezwellen  overblijfselen  eener  vrucht  zijn , spreken  voorts : 
het  ontbreken  van  alle  verschijnselen  eener  buitenbaarmoeder- 
lijke zwangerschap , en  het  voorkomen  derzelve  bij  nog  niet 
huwbare  ol  nog  ongerepte  meisjes.  Het  tweede  gevoelen  , dat 
de  gezwellen  onvolkomene  ontwikkeling  van  een  de  Graafsch 
eitje  zijn,  wordt  wel  gerugsteund  door  de  omstandigheid,  dat 
deze  voortbrengselen  verre  het  menigvuldigst  voorkomen  bij 
huwbare,  gehuwde,  of  ten  minste  zoodanige  vrouwren , die 
reeds  den  bijslaap  uitgeoefend  hebben  ; dat  zwakte  der  voort- 
telingswerktuigen  hen  schijnt  te  begunstigen , aangezien  zij  bij 
oude  , vooral  eerst  laat  aan  zwakke  mannen  gehuwde  meis- 
jes , of  over  het  geheel  bij  oude  , of  ook  daarentegen  bij  zeer 
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jonge  vrouwen  voorkomen,  en  eindelijk  dat  haren  en  tan- 
den zich  in  den  eijerstok  en  de  baarmoeder  met  eenen  natuur- 
lijken kiem  ontwikkelden  ; echter  wordt  de  onmisbaarheid  van 
den  bijslaap  over  het  geheel  ten  stelligste  wederlegd  door  die 
gevallen  , waarin  bij  nog  niet  huwbare  of  bij  met  alle  teekenen 
van  den  ligchamelijken  maagdom  voorziene  meisjes  zulke  vorm- 
sels voorkwamen.  Zoo  dus  Meckel  beweert,  dat  hun  ontstaan 
ongetwijfeld  aan  eene  verhoogde,  onbetwistbaar  te  vroeg  ont- 
wakende, maar  duidelijk  aan  eene  eigenmagtige , niet  doorliet 
bijkomen  der  mannelijke  voorttelingskracht  verhoogde  werk- 
zaamheid der  teeldeelen  bij  de  vrouw  moet  geweten  worden  , 
moet  men  hem  dit  in  de  meeste  gevallen  toegeven  , ofschoon 
ook  van  den  anderen  kant  de  bijslaap  en  de  onvolkomene  ont- 
wikkeling van  een  de  Graafsch  blaasje  niet  kan  ontkend  worden. 

§ 174. 

De  behandeling  dezer  gezwellen  kan  niet  dan  zeer  onvol- 
komen zijn.  Wanneer  men  eene  vergrooting  van  den  eijerstok 
waarneemt , zal  men  zich  daartoe  moeten  beperken  , om  door 
afleidende  middelen , door  huidprikkels , Spaanschevliegenpleis- 
ters , fontanellen  enz.  de  verhoogde  w erkzaamheid  in  dit  deel* 
af  te  stemmen  , en  voor  de  algemeene  gezondheid  van  het  in- 
dividu te  zorgen , en  door  afleidende  middelen  op  het  darm- 
kanaal , door  oplossende  minerale  w ateren , het  Karlsbader , 
Marienbader  en  Kreuznacher  water  de  ziekelijke  w oekering  tegen 
te  w erken.  Bij  eenen  klièrzieken  aanleg  is  levertraan , bij  eenen 
herpetischen  het  Zittmannsche  afkooksel  dienstig.  Wanneer  de 
verschijnselen  van  drukking  op  de  blaas  en  den  endeldarm  ver- 
schijnen , moet  men  door  den  catheter  en  door  lavementen  voor 
de  behoorlijke  ontlasting  van  de  pis  en  van  de  drekstoffen  zorg 
dragen.  In  eenige  gevallen  zal  men  hier  verligting  aanbren- 
gen, waanneer  men  het  gezwrel  boven  het  kleine  bekken  op- 
ligt. Wanneer  er  zich  ontsteking  ontwikkelt,  hetgeen  echter 
zelden  het  geval  is,  schrijve  men  ontstekingwrerende  middelen 
voor.  Eene  operative  hulp  komt  hier  niet  te  pas. 
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XI.  Over  de  kwaadaardige  gezwellen  der  eier- 
stokken. 

§ 175. 

Wij  hebben  reeds  bij  de  gezwellen  der  baarmoeder  opgege- 
ven , dat  onze  kennis  van  dezelve  nog  altijd  zeer  gebrekkig  is , 
en  dat  de  gevoelens  der  verschillende  schrijvers  hierbij  nog 
zeer  van  elkander  afwijken , zoodat  het  bijna  ondoenlijk  is , 
hunne  opgaven  te  vereenigen,  en  de  door  hen  aangevoerde 
waarnemingen  behoorlijk  te  gebruiken.  Hetzelfde  moet  van  de 
gezwellen  van  den  eijerstok  gezegd  worden  , en  dit  nog  des  te 
meer,  omdat  de  gezwellen  in  dit  deel  ten  gevolge  van  deszelfs 
eigenaardige  voortbrengingskracht  nog  veel  meer  zijn  zamen- 
gesteld , en  niet  alleen  dikwijls  een  geheel  eigenaardig  maaksel 
vertoonen , maar  ook  in  vele  gevallen  uit  volstrekt  ongelijk- 
soortige massa’s  zamengesteld  zijn.  Doorgaans  heeft  men  zich 
vergenoegd  met  het  aannemen  van  twee  hoofdvormen  der 
kwaadaardige  gezwellen  der  eijerstokken , den  kanker  en  het 
bloedsponsgezwel , en  men  liet  de  velerlei  overige  vormen,  als 
zeldzaam  voorkomende,  onvermeld.  Wij  zullen  ons  ook  met  de 
beschrijving  van  eenige  hoofdvormen  moeten  vergenoegen  , en 
deze  kunnen  ook  slechts  kort  vermeld  worden , omdat  zij , wat 
haren  aard  en  haar  bestaan  aangaat,  reeds  bij  de  gezwellen  der 
baarmoeder  behandeld  zijn , en  wij  tot  deze  kunnen  verwijzen , 
omdat  zij  daarmede  volkomen  overeenstemmen. 

§ 176. 

a)  Het  spekgezwrel  van  den  eijerstok  komt  in  zeld- 
zame gevallen  voor,  en  wrel  in  verschillende  grootte,  en  stemt 
in  zijn  weefsel  met  het  spekgezwel  der  baarmoeder  overeen. 
Hiertoe  behoort  een  geval  van  Spitta  (G.  A.  Spitta  , Quae- 
dam  de  ovariorum  morbis,  Berol.  1829,  p.  16),  waarin  een 
spekgezwrel  ter  zwaarte  van  omstreeks  zes  pond  zich  in  den 
linker  eijerstok  van  een  17jarigmei  sje  ontwikkeld  had,  zonder 
dat  zij  daardoor  in  het  begin  in  haar  wrerk  verhinderd  werd. 
Ook  was  de  regter  eijerstok  begonnen  te  ontaarden.  Deze  ge- 
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zwellen  storen  ook  hier , even  als  in  de  baarmoeder , zoo 
lang  zij  nog  eenen  geringen  omvang  hebben,  den  algemee- 
nen  toestand  der  zieken  weinig ; maar  wanneer  zij  grooter 
worden , ontaarden  bijzondere  deelen  van  hun  weefsel , en  dan 
verschijnen  niet  alleen  de  teekenen  van  drukking , maar  ook 
die  van  de  vochtontmenging  enz. , zoodat  de  gezondheid  der 
zieke  dan  snel  verwoest  wordt.  Zeer  dikwijls  lijdt  ook  hier 
de  baarmoeder  mede  ; zoo  vond  Beck  (De  ovariorum  degene- 
ratione,  Berol.  1830)  bij  eene  spekachlige  ontaarding  van  den 
linker  eijerstok  in  de  baarmoeder,  welke  het  viervoud  van 
hare  natuurlyke  grootte  had,  eene  beginnende  spekachtige  ont- 
aarding, en  bovendien  was  de  andere  eijerstok,  ofschoon  in 
eenen  geringeren  graad,  spekachtig  ontaard  (zie  Busch,  Geburts* 
hülfl.  Klinik,  I Bericht,  p.  229).  Hoe  zamengesteld  deze 
gezwellen  dikwijls  voorkomen,  blijkt  uit  een  ander  geval  van 
Beck.  Deze  onderzocht  het  lijk  eener  vrouw' , bij  welke  de 
regter  eijerstok  een  met  zwarte  en  roode  wrei  gevulden  zak 
vormde,  die  bijna  de  geheele  buikholte  innam,  en  in  welks 
bodem  zich  eene  spekachtige  massa  en  verscheidene  waterbla- 
zen bevonden.  Het  vleeschgezwel  der  eijerstokken  komt  met 
dat  van  de  baarmoeder  overeen.  Wij  zullen  hier  nog  op  de 
zamengestelde  cystoide  de  aandacht  vestigen , w elke  door  J. 
Müller  beschreven  is,  en  volgens  Hodgkin  met  het  maaksel 
van  het  spekgezwel  en  van  het  kankerachtig  gezwel  overeen- 
stemt, hetgeen  echter  door  Müller  ontkend  wordt.  Volgens 
hem  zou  het  beginsel  der  ontwikkeling  van  dit  gezwel,  zoo 
als  de  waarnemingen  met  het  zamengesteld  microscoop  lee- 
ren, geheel  anders  zijn.  Het  maaksel  der  zamengestelde  cy~ 
stoïden  is  het  volgende,  en  wel  twreederlei:  1)  De  nieuwe 
cystoide  ontwikkelt  zich  in  den  wand  der  oude  , zonder  bij 
voorkeur  naar  binnen  in  de  holte  van  den  zak  te  groeijen  en 
zonder  gesteeld  te  wrorden.  Dit  bedrijf  herhaalt  zich , en 
er  ontstaat  een  gezwel , uit  enkele  kysten  van  verschillende 
grootte  bestaande.  Dergelijke  zamengestelde  in  vakken  ver- 
deelde kysten  vindt  men  vaak  in  de  inwendige  teeldeelen  der 
vrouwr , maar  ook  in  andere  deelen,  2)  Hier  gaan  de  nieuwe 
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kysten  wel  van  de  wanden  der  moederkyste  uit,  maar  ontwik- 
kelen zich  naar  binnen  , en  springen  gesteeld  naar  het  binnenste 
der  kyste  uit.  De  peervormige  uitspruitsels  ontwikkelen  weder 
nieuwe  uitwassen.  Deze  uitwassen  kunnen  van  eene  of  meer 
plaatsen  der  moederkyste  uitgaan , het  inwendig  vlies  der  moe- 
derkyste zet  zich  op  de  uitspruitsels  voort.  De  peervormig  ge- 
steelde  kysten  bevatten  niet  enkel  een  wei-  of  slijmachtig 
vocht,  zoo  als  de  moederkyste  , ook  in  deze  secundaire  kyste 
vindt  men  nieuwe  druifvormige  uitwassen , die  van  een  of 
meer  punten  der  binnenvlakte  dezer  secundaire  kysten  uitgaan 
en  dezelve  opvullen.  De  grondvlakte  der  jongere,  in  het  bin- 
nenste der  oude  voortspruitende  kysten  is  soms  dun , steelvor- 
mig, soms  breeder.  Somtijds  is  de  hoeveelheid  vocht  in  de 
kysten  groot  in  vergelijking  met  de  daarin  bevatte  kysten; 
somtijds  is  daarentegen  de  kyste  geheel  met  hare  secundaire 
kysten  gevuld  ; deze  opvulling  kan  zoo  ver  gaan  , dat  de  moe- 
derkyste scheurt.  De  secundaire  kysten  kunnen  ook  scheuren, 
en  zien  er  dan  uit  als  opene  beursjes,  die  hunnen  inhoud  in 
de  moederkyste  uitstorten.  De  vliezen  dezer  kysten  kunnen 
ontstoken  worden,  en  de  ontsteking  kan  aangroeijing  der  se- 
cundaire druiven  met  de  moederkyste  veroorzaken.  Er  kan 
ettering  ontstaan  en  aldus  etter  in  de  kyste  bevat  zijn.  De 
zelfstandigheid  van  de  wranden  der  zamengestelde  kyste  is  vast , 
wit,  dikwijls  satijnachtig  glinsterend,  en  zij  bestaan  uit  zeer  re- 
gelmatige lagen  van  vezelen  ; de  inhoud  bestaat  meest  uit  eene 
slijmige  en  heldere,  of  papachtige,  troebele  massa.  Bij  de  zamen- 
gestelde kysten,  met  vorming  van  uitspruitsels  naar  binnen,  zijn 
de  druifachtige  uitgroeisels  van  den  binnenwand  der  kyste  dik- 
wijls geheel  of  grootendeels  vast  ; zoo  vond  Müller  dit  inzon- 
derheid in  de  kyste  van  den  eijerstok , die  van  binnen  met 
druifvormige  uitwassen  bezet  was.  Het  binnenste  dezer  uitwas- 
sen was  wel  week  , maar  bevatte  geen  spoor  van  kysten  , was 
veeleer  deels  vezelig , deels  vertoonden  zich  bij  het  gebruik 
eener  sterkere  vergrooting  celletjes , zoo  als  in  de  vaste  vleesch- 
gezwellen  bevat  zijn.  In  de  musea  van  Duitschland  vond  Mul- 
ler weinig  exemplaren  dezer  gezwellen , daarentegen  in  het 
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Museum  van  Guy’s  Hospitaal  te  Londen  een  groot  aantal,  meest 
aan  de  eijerstokken  en  de  inwendige  teeldeelen.  König  deelt 
ook  eene  waarneming  van  vleeschgezwellen  aan  de  eijerstok- 
ken mede  (Neue  Zeitschrift  für  Geburtskunde,  Ld.  I,  lift.  I, 
129).  De  dood  had  plaats  onder  de  verschijnselen  van  eene 
buikvliesontsteking , toen  de  vermagering  van  het  geheele  lig- 
chaam  eenen  opmerkelijk  hoogen  graad  bereikt  had.  Het  uit- 
genomen gezwel  woog  18  pond  burgerlijk  gewigt. 

§ 177. 

b)  De  sponsachtige  en  kankerachtige  ont  aar  din- 
gen der  eijerstokken  komen  zeer  zeldzaam  voor,  veelvul- 
diger  dan  dezelfde  ziektevormen  van  de  borsten  , en  bijna  even 
veelvuldig  als  die  der  baarmoeder.  Wij  hebben  reeds,  bij  de 
ziekten  der  baarmoeder  de  hiertoe  behoorende  vormen , het 
bloedsponsgezwel , het  mergsponsgezwel  en  den  waren  kan- 
ker in  hun  maaksel  naauwkeurig  beschreven  , en  moeten  dus 
daarop  verwijzen,  daar  die  van  de  eijerstokken  met  die  der 
baarmoeder  overeenstemmen,  en  het  eenige  onderscheid  dikwijls 
alleen  daarin  bestaat,  dat  de  ontaardingen  in  de  eijerstokken 
uit  verschillende  weefsels  zamengesteld  voorkomen , en  dus 
meer  zamengesteld  van  vorm  zijn.  Uit  dien  hoofde  vinden  wij 
dan  ook  bij  de  schrijvers  de  meest  afwijkende  beschrijvingen 
dezer  ontaarding , en  veelal  geene  bepaalde  afscheiding  hunner 
afzonderlijke  soorten.  Andral  (Précis  d’anat.  pathol. , Vol  III, 
p.  708)  zegt  slechts  in  het  algemeen , dat  de  ontaardingen 
soms  uit  vezelige , soms  uit  kraakbeenige , soms  uit  beenach- 
tige vormsels  bestaan  , dat  zij  in  alle  gevallen  enkel  uit  merg- 
sponsachtige  massa’s  zamengesteld  zijn  ; de  wanden  der  kysten 
zijn  dik,  en  hunne  holten  vergrooten  zich  van  lieverlede , tot- 
dat er  een  gezwel  gevormd  is , dat  niet  alleen  den  beneden- 
byik , maar  ook  de  geheele  buikholte  vult.  De  uitwendige 
vlakte  van  het  gezwel  is  oneffen  ; op  eenige  plaatsen  kan  men 
vochtgolving  voelen,  terwijl  op  andere  plaatsen  het  gezwel 
hard  en  vast  als  been  is.  Yolgens  Colombat  kan  de  cijerstok- 
kanker  wel  onder  alle  vormen  voorkomen , die  zich  weder 
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onder  elkander  en  met  andere  ontaardingen  vereenigen ; echter 
zouden  de  scirrhus  en  het  mergsponsgezwel , die  zelfs  bij  de 
lijkopening  moeijelijk  te  onderscheiden  zijn,  het  veelvuldigst 
worden  waargenomen.  Seymour  onderscheidt  ook  twee  vormen 
van  kwaadaardige  ontaarding  der  eijerstokken.  De  eerste  is  de 
scirrhus  van  den  eijerstok  , en  in  dit  opzigt  geldt , dat  er  geen 
denkbeeld  onjuister  en  onbepaalder  is  dan  dat,  hetwelk  men 
met  de  uitdrukking  van  scirrhus  verbindt,  wanneer  men  haar 
namelijk  op  de  ziekte  van  den  eijerstok  toepast.  In  de  meest 
uitgebreide  beteekenis,  zoo  als  zij  door  vele  schrijvers  gebruikt 
is,  bevat  hij  evenzeer  de  door  den  gevorderden  leeftijd  ont- 
stane ontaarding  van  den  eijerstok  en  de  vergrooting  van  dit 
deel  door  het  afzetten  van  eene  of  andere  vaste  massa , als 
ook  dien  vorm  van  eijerstokziekte , waarin  een  gedeelte  des 
gezwels  vast  is , en  het  andere  uit  blaasjes  bestaat , die  met 
afscheidingen  van  verschillende  dikte  gevuld  zijn.  Onder  scir- 
rhus van  den  eijerstok  verstaat  hij  dien  vorm  der  ziekte , welke 
Baillie  met  de  volgende  woorden  beschreven  heeft : » De 

eijerstok  heeft  aanmerkelijk  in  grootte  gewonnen , en  bestaat 
uit  eene  zeer  vaste,  met  in  verschillende  rigtingen  loopende 
vliezen  doorkruiste  zelfstandigheid.  Deze  gelijkt  in  haar  maak- 
sel naauwkeurig  op  de  aan  de  uitwendige  vlakte  der  baarmoe- 
der voorkomende  uitwassen , en  bezit  zeker  zeer  weinig  neiging 
om  in  ontsteking  en  ettering  over  te  gaan.”  Noch  deze  be- 
schrijving, noch  andere  medegedeelde  gevallen  , stemmen  met 
den  waren  aard  des  kankers  overeen.  In  het  aangehaalde  geval 
vond  men  namelijk  een  gezwel  van  den  eijerstok , ter  zwaarte 
van  zeven  pond , van  een  digt  en  vezelig  weefsel.  Op  de  bo- 
venvlakte des  gezwels  vond  men  verscheidene  eene  verschillend 
gekleurde  vloeistof  bevattende  kysten , en  het  met  de  voorvlakte 
in  aanraking  komend  buikvlies  was  in  eene  kraakbeenachtige , 
omstreeks  een  kwart  duim  dikke  zelfstandigheid  overgaan. 
Volgens  Seymour  zouden  deze  scirrheuse  gezwellen  nooit  in 
verzwering  overgaan  , en  zoo  men  al  hier  en  daar  in  vreemde 
geschriften  beschrijvingen  van  kankerachtige  verzwering  der 
eijerstokken  aantreft , zou  het  zeer  moegelijk  zijn,  om  een  be- 
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paald  begrip  aan  zulke  weefselveranderingen  te  hechten , wier 
beschrijving  zoowel  op  geënkysteerde  waterzucht , als  op  ware 
sponsachtige  ontaarding,  en  ook  op  kankerachtige  ontaarding 
past.  De  tweede  vorm  van  kwaadaardige  verandering  der 
eijerstokken  is  de  sponsachtige  ontaarding.  Zij  bestaat  volgens 
Seymour  meestal  uit  zeer  talrijke  kysten  met  eenen  meer  of 
minder  vloeibaren  inhoud , soms  eene  been-  en  aardachtige , 
soms  eene  vetachtige  massa,  soms  lange  haren  zonder  wortels 
bevattende,  maar  het  veelvuldigst  met  eene  eiwitachtige  stof 
van  verschillende  dikte  en  kleur  gevuld.  Soms  zou  deze  stof 
het  aanzien  van  gekookte  havergort  hebben,  en  dikwijls  is  zij 
met  eene  roetachtige  stof  gemengd.  In  andere  gevallen  hebben 
de  afgescheidene  stoffen  door  het  bijgemengd  bloed , eene  ma- 
hagonie-kleur , en  niet  zelden  gelijkt  het  met  den  troicar  uit 
eene  kyste  ontlaste  vocht  op  het  onder  den  naam  van  Griffith’s 
mixtuur  (goudgele  kleur)  bekend  middel.  Ten  tweede  ontstaat 
eene  enkele  groote  kyste  uit  den  eijerstok , die  verscheidene 
gezwellen  ter  grootte  van  eenen  speldeknop  tot  die  van  eenen 
oranjeappel  bevat ; soms  bestaat  een  groot  gedeelte  der  wanden 
der  kyste  uit  tusschen  het  uit-  en  inwendig  of  afscheidend 
vlies  groeijende  gezwellen  , zoodat  deze  naar  binnen  in  de 
kyste,  die  met  weiachtig  vocht  bedekt  is,  uitpuilen.  Bij  eene 
insnijding  in  het  gezwel  vertoont  zich  een  helder,  vloeibaar, 
geleiachtig,  met  wdtte  strepen  doormengd  vocht.  Deze  opgaven 
zullen  genoegzaam  aantoonen  , dat  de  kanker  en  de  sponsach- 
tige ontaarding  van  de  eijerstokken  hoogst  onnaauwkeurig  en 
verschillend  beschreven  zijn,  en  dat  de  aangehaalde  waarne- 
mingen slechts  zeer  voorzigtig  moeten  gebezigd  worden. 

§ 178. 

1)  Het  bloed  sponsgezwel  der  eijerstokken  zou, 
volgens  Hooper  (Morbid  anatomy  of  the  uterus,  f.  17),  zeer 
zelden  voorkomen.  Deze  levert  eene  teekening  van  haematoma  , 
en  zegt , dat  hij  nog  slechts  twee  andere  kleinere  bloedspons- 
gezwellen  heeft  waargenomen.  Hij  gelooft,  dat,  wanneer  de 
eijerstok  door  bloedsponsgezwel  wordt  aangetast,  hij  ook  zeei 
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snel  hygromateus  wordt,  en  dat,  terwijl  de  cellen  zich  ver- 
grooten,  zij  het  sponsachtig  uitwas  'zamendrukken.  De  vleesch- 
massa’s  van  een  meestal  sponsachtig  en  gemengd  karakter  wor- 
den dikwijls  in  en  om  de  eijerstokzakken  gevonden.  Volgens 
Meissner  is  het  bloedsponsgezvvel  onbetwistbaar  de  ergste  zie» 
kelijke  toestand,  die  de  eijerstokken  kan  aantasten,  inzonder- 
heid daarom,  omdat  het  altijd  in  korten  tijd  den  dood  ver- 
oorzaakt. De  door  hem  verzamelde  gevallen  zijn  : Pu.  Carresi 
(Selecta  e praxi  quindena  in  Nosocomio  et  municipio  montis 
s.  Sabini ; Morborum  variorum  hist.  quas  scripsit  Ph.  Carresi 
1830,  Decb.  IX,  e).  Bij  een  löjarig  meisje,  dat  sinds  twee 
maanden  aan  huid-  en  buikwaterzucht  leed  , werden  alle  mid- 
delen vruchteloos  aangewend.  Door  de  paracentesis  werden 
eens  18  pond  roodachtig  water  ontlast;  maar  de  buik  werd 
daardoor  slechts  weinig  verkleind,  en  in  de  linker  zijde  was 
duidelijk  een  rondachtig  gezwel  voelbaar,  dat  eene  ziekte  van 
den  eijerstok  deed  vermoeden.  Toen  drie  dogen  na  de  kunst- 
bewerking de  dood  volgde , vond  men  in  plaats  van  den  linker 
eijerstok  eene  groote  massa  bloedsponsgezwei  van  15  pond 
zwaarte.  Aan  de  buikvliesvlakte  van  den  tweeden  lendenwervel 
hing  een  ander  sponsgezwel  vast , dat  het  buikvlies  in  de  hoogte 
ligtte.  Een  geval  van  Schneider  (Medicinisch-praktische  Ad- 
versarien  in  Lieferungen,  I)  schijnt  een  mengsel  van  bloed- 
sponsgezwei met  mergsponsgezwel  te  zijn  ; de  ontaarde  eijerstok 
woog  18  pond;  de  massa  wras  met  hersenzelfstandigheid  te  ver- 
gelijken, en  vertoonde  vele  kronkels,  verdiepingen  en  ader- 
vlechten.  Ten  opzigte  van  het  gevaar  der  ziekte  wijkt  Colqm- 
bat  van  Meissner  af,  doordien  hij  den  scirrhus  voor  gevaar- 
lijker houdt  dan  het  bloedsponsgezwei.  Daar  beide  ziekelijke 
toestanden  voor  ongeneeslijk  moeten  gehouden  worden  , zal  de 
graad  van  het  gevaar  inderdaad  wel  moeijelijk  te  bepalen  zijn. 

De  meeste  schrijvers  stemmen  echter  met  Meissner  overeen. 

/ 

§ 179. 

2)  Het  mergsponsgezwel  of  fungus  e neep  halo  i- 
des  van  den  eijerstok  schijnt  veelvuldiger  dan  het  bloed- 
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sponsgezwel  te  zijn  waargenomen.  Wallner  (Ars  Berättelse 
om  Svenska  Läkare  Sällskapets  Arbeten  af  G.  J.  Ekström  , 
Stockholm  1826,  Lemnad  3 Oct.)  nam  eenen  fungus  medul- 
laris  ovarii  waar  bij  eene  42jarige  vrouw.  Bij  de  lijkopening 
vond  men  , dat  het  mergsponsgezwel  alle  ingewanden  der  buik- 
holte bedekte  en  30  pond  zwaar  was.  Cederschjöld  en  Ek- 
ström  (t.  a.  p.  1828,  p.  26)  namen  een  22jarig,  niet  ge- 
menstrueerd boerenmeisje  waar,  dat  eenigen  tijd  lang  over 
scheurende  pijnen  in  den  buik  en  den  rug , en  over  eenen 
aanhoudenden  bloederigen  buikloop  klaagde,  waarop  zich  een 
gezwel  vormde  , dat  zich  van  de  schaambeensvereeniging  tot  aan 
den  navel  uitstrekte  ; het  maagdenvlies  was  echter  onbeschadigd , 
en  de  scheede  eindigde  blind.  Bij  de  lijkopening  bleek  het  ge- 
zwel een  fungus  medullaris  ovarii  te  zijn , welke  zich  door  eene 
verzwering  in  den  endeldarm  had  geopend.  Het  gezwel  van 
den  eijerstok , dat  Vetter  beschreef  (Acad.  de  méd. , 12  Juillet 
1825)  en  26  pond  woog,  had  wel  eene  bijna  kraakbeenachtige 
hoedanigheid  , maar  op  drie  plaatsen  was  het  weefsel  verweekt 
en  geleek  op  hersenmassa.  In  een  geval,  dat  Boivin  en  Dugés 
beschrijven,  was  de  massa  van  het  mergsponsgezwel  duidelij- 
ker uitkomend;  het  gezwel  woog  75  pond,  en  nam  den  lin- 
ker eijerstok  in ; het  bevatte  bovendien  eene  vezelig  slijmige 
massa  en  een  vetachtig  weefsel.  Tusschen  het  mergsponsgezwel 
en  den  scirrhus  geven  Boivin  en  Dugés  de  volgende  onder- 
scheidingsteekenen  op.  De  cancer  cerebriformis  groeit  snel ; 
hij  bereikt  dikwijls  in  eenige  maanden  eenen  zeer  aanzienlijken 
omvang , terwijl  de  scirrhus  slechts  langzaam  groeit  en  vele 
jaren  kan  bestaan  zonder  eenen  omvang  van  eenig  belang  te 
bereiken.  Het  mergsponsgezwel  veroorzaakt  hevige  pijnen  en 
steken , is  gevoeliger , met  sterkere  koorts  gepaard  , en  brengt 
spoedig  uitputting  te  weeg.  De  scirrhus  kan  gedurende  10 
jaren  en  langer  groeijen  , zonder  de  verrigtingen  aanmerkelijk 
te  storen , en  veroorzaakt  geene  andere  ongemakken , dan  die 
door  zijn  gewigt , zijnen  omvang  en  door  de  stoornissen  van 
den  stondenvloed , welke  overigens  geenszins  altijd  aanwezig 
zijn  , te  weeg  gebragt  worden. 

VI. 


22 
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3)  De  scirrhus  van  den  eijerstok  komt  onder  de- 
zelfde omstandigheden  als  de  baarmoederk anker  voor , "weshalve 
wij  tot  de  daar  opgegevene  beschrijving  verwijzen.  Wij  zullen 
hier  nog  de  gevoelens  van  eenige  schrijvers  over  den  scirrhus 
en  den  kanker  des  eijerstoks  opgeven:  Yolgens  Imbert  onder- 
scheidt zich  de  scirrhus  van  de  eenvoudige  verharding  daar- 
door , dat  eene  stolbare  lympha  zich  in  de  mazen  des  weef- 
sels afzet  en  bewerktuigd  wordt.  Wanneer  men  het  gezwel 
doorsnijdt,  weerstaat  het  het  mes,  en  vertoont  twee  verschil- 
lende weefsels.  Het  eene  is  vezelig,  en  laat  bij  het  doorsnijden 
een  kraken  waarnemen;  het  bestaat  uit  verschillende  evenwijdig 
met  elkander  loopende  bladen , die  door  andere  bladen  ver- 
bonden zijn , zoodat  er  zich  cellen  vormen.  Het  andere  weef- 
sel is  een  eiwitachtige  stof,  ligt  in  de  cellen , en  verschilt  van 
kleur.  Wanneer  de  scirrhus  in  kanker  overgaat  , vervloeit  de 
eiwitachtige  stof  en  stelt  eene  hersenachtige  massa  daar.  Er 
ontwikkelt  zich  ontsteking  op  verschillende  plaatsen ; daarop 
volgt  ettering  ; er  vormen  zich  openingen , waaruit  zich  spons- 
achtige uit  wassen  verheffen.  Yolgens  Koche  en  Sanson  zouden 
de  eijerstok  vaker  dan  men  het  gelooft  scirrheus  worden  ; ech- 
ter zou  men  dit  gebrek  meestal  eerst  na  den  dood  ontdekken , 
omdat  het  eerst  dan  veel  last  aanbrengt , wanneer  het  reeds 
groote  vorderingen  gemaakt  heeft.  Ook  naar  onze  ondervinding 
is  het  beloop  van  den  eijerstokkanker  langzamer  dan  dat  van 
den  baarmoederkanker , zoo  als  dit  over  het  geheel  bij  de  kan- 
kerachtige ontaarding  van  inwendige  doelen  plaats  vindt. 

§ 181. 

De  verschijnselen  bij  de  kwaadaardige  gezwellen  der  eier- 
stokken zijn  omstreeks  dezelfde , als  die  men  bij  de  eenvou- 
dige  goedaardige  gezwellen  derzelve  waarneemt : zwaarte  en 
aandrang  naar  beneden  , pijn  in  de  streek  der  ëijerstokken  , die 
zich  tot  in  de  dijen  en  naar  de  lendenstreek  uitbreidt , stoor- 
nissen in  den  stondenvloed  en  de  verschijnselen  van  drukking 
op  de  naburige  deelen  zijn  de  eerste  ziekteverschijnselen.  Wan- 
neer het  beloop  der  ziekte  langzaam  is,  wordt  de  algemeene 
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gezondheid  meest  weinig  gestoord;  de  sponsachtige  ontaardin- 
gen  nemen  echter  doorgaans  spoedig  een  ander  voorkomen  aan , 
de  scirrhus  langzamer.  Het  gezwel  zelf  neemt  aanmerkelijk  in 
omvang  toe , zoodat  de  onderbuiksingewanden  uit  hunne  ligging 
verdrongen  worden  en  men  duidelijk  door  de  buikwanden  heen 
de  zwelling  waarneemt.  De  pijnen  worden  hevig,  brandend, 
scheurend ; de  bewerktuiging  w ordt  spoedig  ondermijnd ; de 
zieke  krijgt  een  kwaadsappig  uitzien ; de  nabijgelegene  deelen 
worden  door  het  ziektebedrijf  aangetast,  waardoor  de  verschijn- 
seien  in  eene  hooge  mate  klimmen  ; de  zieke  kan  door  ont- 
steking van  het  buikvlies  of  uitstorting  der  ziekelijke  afschei- 
dingen in  de  buikholte  snel  weggesleept  worden  , of  sterft, 
ten  gevolge  eener  hectische  koorts,  onder  de  verschijnselen, 
die  bij  baarmoederkanker  voorkomen. 

§ 182. 

De  oorzaken  der  hier  behandelde  ziekte  zijn  geheel  duister. 
De  gezwellen  komen  evenzeer  bij  vrouwren , die  kinderen  heb- 
ben gehad,  als  bij  meisjes  voor,  die  nog  maagd  zijn,  en  zij 
hangen  dus  met  den  bijslaap  en  de  zwangerschap  niet  nood- 
zakelijk zamen , zoo  als  Capuron  dit  opgeeft  ? die  de  miskraam 
en  de  onderdrukking  van  de  kraamzuivering  als  oorzaak  ver- 
meldt. Eene  slepende  ontsteking  kan  evenzeer  een  begeleidend 
verschijnsel  als  eene  oorzaak  der  ziekte  opleveren  , en  uitwren* 
dige  gew  elddadigheden  kunnen  niet  anders  dan  als  gelegenheid- 
gevende  oorzaken  worden  beschouwd  , die  de  in  het  ligchaam 
huizende  kwaadsappigheid  naar  de  eijerstokken  leiden.  Maar 
altijd  is  zulk  eene  kwaadsappigheid  ter  ontwikkeling  der  ziekte 
noodzakelijk.  De  herkenning  dezer  ziekte  is  in  het  begin  zeer 
moeijelijk  ; men  kan  wel  door  het  uit-  en  inwendig  onderzoek 
de  zwelling  waarnemen,  en  door  hare  vastheid  haar  van  de 
eijerstokw  aterzucht  onderscheiden , maar  de  aard  der  ziekte 
blijft  ons  onbekend.  Eerst  wanneer  de  ziekte  verder  gevorderd 
is,  kunnen  de  scheurende,  brandende  pijnen,  de  eigenaardige 
verschijnselen  in  de  gezamenlijke  bewerktuiging , het  uitzien 
der  zieken  , de  snelle  verzwakking  enz.  de  kwaadaardige  hoe- 
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danigheid  des  gezwels  aanduiden  , maar  eene  naauwkeurige  her- 
kenning is  eerst  na  den  dood  door  de  lijkopening  mogel.jk. 
Wat  de  behandeling  der  ziekte  betreft , hebben  alle  tot  hare 
aenezin«  toegediende  in-  en  uitwendige  middelen  geen  gün- 
stigen uitslag  opgeleverd , en  vele  geneesheeren  hebben  de  ziekte 
„iet  ten  onregte  als  een  noli  me  tangere  beschouwd.  Alle  prik- 
kelende invloeden  moet  men  volstrekt  vermijden;  zij  kunnen 
alleen  het  beloop  der  ziekte  bespoedigen.  De  proeven  om  door 
omstemming  der  vochten  beterschap  te  bewerken  blijven  bijna 
altijd  vruchteloos , daar  de  eijerstokken  in  eenen  geringen  za- 
menhang  staan  met  de  overige  deelen  der  bewerktuiging.  Daar 
wij  echter  niet  werkelooze  toeschouwers  bij  eene  zoo  schrik- 
kelijke ziekte  blijven  mogen,  raden  wij  de  bij  den  baarmoe- 
derkanker  opgegevene  inwendige  behandeling  aan  te  wenden. 
De  gewigtigste  aanwijzing  blijft  echter  altijd , der  zieke  verlig- 
ting  te  verschaffen,  en  dus  vooreerst  voor  de  behoorlijke  pis- 
ontlasting  en  stoelgang  zorg  te  dragen , de  ontstekingachtige 
verschijnselen,  wanneer  zij  zich  opdoen,  te  verwijderen,  en 
de  pijnen  der  zieken  door  narcotica  weg  te  nemen.  De  voor- 
geslagene uitroeijing  van  den  eijerstok  is  hier  volstiekt  nutteloos, 
ïn  het  begin  der  ziekte  zal  de  onzekerheid  der  herkenning  ons 
tot  deze  kunstbewerking  geen  regt  geven , en  later , wanneer 
het  gebrek  reeds  ontwikkeld  is,  kan  de  uitroeijing  geen  nut 
aanbrengen , en  zal  zij  den  dood  der  zieke  slechts  bespoedigen. 


NEGENDE  HOOFDSTUK. 

Over  de  ziekten  der  trompetten. 

I.  Algemeene  aanmerkingen. 

§ 183. 

De  ziekten  der  trompetten  zijn  in  het  algemeen  zeldzamer 
dan  die  der  baarmoeder  en  der  eijerstokken ; volgens  Boivik 
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en  Dugés  zouden  deze  deelen  in  de  meeste  gevallen  alleen 
daardoor  ziek  worden,  dat  de  ziekelijke  aandoeningen  der  na- 
burige deelen  zich  op  dezelve  voortplanten  ; dit  geldt  met  name 
van  den  kanker.  De  herkenning  van  de  ziekten  der  trompet- 
ten is  in  alle  gevallen  hoogst  moeijelijk , en  dit  is  uit  hoofde 
van  de  verborgene  ligging  dezer  deelen  en  van  de  geringe 
medegevoeligheid , die  zij  met  andere  deelen  vertoonen,  ligt  te 
verklaren.  Daar  zij  dus  zelden  ter  kennisse  des  geneesheers 
komen  , vinden  wij  ze  meest  altijd  slechts  zeer  kort  behandeld. 
Astruc  neemt  in  het  algemeen  de  volgende  ziekelijke  toestan- 
den  der  trompetten  aan:  1)  Deze  deelen  kunnen  ontstoken 
worden  en  ten  gevolge  daarvan  in  ettering  en  koudvuur  over- 
gaan ; 2)  zij  kunnen  scirrheus  worden , en  wel  in  hunne  ge- 
heele  uitgestrektheid , of  aan  het  eene  of  het  andere  einde  ; 
3)  zij  kunnen  zoowel  op  hunne  uitwendige  als  op  hunne  in- 
wendige vlakte  met  waterblazen  bedekt  zijn ; 4)  zij  kunnen 
door  eene  waterverzameling  waterzuchtig  worden ; 5)  het  ei 
kan  in  dezelve  opgehouden  en  ontwikkeld  worden  ; 6)  in  de 
trompet  kunnen  zich,  even  als  in  andere  deelen,  gezwellen 
vormen;  7)  de  trompet  kan  met  den  eijerstok  vergroeijen ; 
8)  eindelijk  kan  de  opening  van  de  trompet  in  de  baarmoeder 
gesloten  zijn  , en  evenzoo  kan  zijn  buitenste  uiteinde  gesloten 
wezen.  Wij  volgen,  ten  opzigte  van  de  trompetten , denzelfden 
weg,  dien  wij  bij  de  ziekten  der  overige  geslachtswerktuigen 
hebben  ingeslagen , en  handelen  het  eerst  over  de  gebrekkige 
vorming  en  vormverandering  der  trompetten. 

II.  Over  het  ontbreken  der  trompetten. 

§ 184. 

Het  ontbreken  der  trompetten  komt , zoo  als  Mecrel  op- 
geeft, zelden  alleen  voor,  en  altijd  slechts  dan,  wanneer  de 
eijerstok  van  dezelfde  zijde  niet  ontwikkeld  is.  Veelvuidiger 
ontbreken  de  eijerstokken  alleen  zonder  de  trompetten  ; zoo 
vond  Mecrel  bij  eene  vrouw  van  30  jaren  , welke  eerst  kort 
vóór  haren  dood  bevallen  was  , den  eijerstok  der  linker  zijde 
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ontbrekende,  terwijl  de  trompet  der  gebrekkige  zijde  regelmatig 
was.  Gevallen  van  het  ontbreken  der  trompetten  aan  ééne  of 
aan  beide  zeiden  zijn:  Blasius  (Obs.  m.  part.  4 , c.  2 , p.  48), 
Wrisberg  (de  int.  c.  ves.  coal. , Vol.  I,  Comm.  s.  Goett.  p. 
152).  Chaussier  (Hamburgisches  Magazin  für  die  ausländische 
Literatur  der  gesammten  Heilkunde,  herausgegeben  von  Gum- 
precht  und  Gerson  , Bd.  I,  Hit.  6,  Beehr.  181/,  S.  58) 
vertoonde  in  de  zitting  van  het  genootschap  der  Geneeskundige 
Faculteit  de  baarmoeder  eener  vrouw,  die  kort  te  voren  van 
haar  10de  levende  kind  bevallen  en  daarna  gestorven  was.  Be 
baarmoeder  bestond  eigenlijk  slechts  uit  de  regter  helft  met  eene 
trompet  en  eenen  eijerstok.  In  een  door  Heusinger  (Heusin- 
ger’s  Zeitschrift  für  die  organische  Physik  , II , 2)  medegedeeld 
geval  ontbrak  de  eijerstok  en  de  trompet  van  ééne  zijde.  In 
de  meeste  gevallen , wTaarin  de  baarmoeder  ontbrak , waren 
ook  de  trompetten  niet  aanwezig.  Ook  heeft  men  een  gedeel- 
telijk ontbreken  der  eijerstokken  waargenomen  • zij  zijn  dan  te 
kort,  of  de  franjes  ontbreken.  Wanneer  in  zulke  gevallen  het 
ontbreken  slechts  eéne  trompet  betreft,  lijdt  de  vrouw  er  geen 
nadeel  bij  • maar  ontbreken  beide  trompetten , of  zijn  zij  on- 
volkomen of  te  kort,  dan  wordt  doorgaans  de  bevruchting  ge- 
stoord , en  de  overgang  van  het  ei  in  de  baarmoeder  in  allen 
gevalle  verhinderd.  Het  gebrek  is  in  het  leven  niet  te  her- 
kennen , en  laat  ook  natuurlijk  geene  genezing  toe. 

. ■ j : „ ■ f:  _ . iioudsii 

III.  Over  de  vergroeijingen  der  trompetten. 

§ 185. 

Vergroeijingen  der  trompetten  komen  zeer  veelvuldig  voor. 
Zoo  geeft  Andral  op,  dat  hij  zeer  vaak  de  door  verschillende 
schrijvers  aangevoerde  vergroeijingen  van  de  franjes  der  trom- 
petten met  derzelver  eijerstok  heeft  aangetroffen  , en  dat  wel 
soms  zonder  andere  ziekten  , soms  met  andere  teekenen  eenei 
acute  of  slepende  buikvliesontsteking.  Ook  Robert  Lee  zegt, 
dat  de  veelvuldigste  ziekelijke  toestand,  dien  hij  in  het  lijk 
eener  jonge  vrouw  gevonden  heeft,  eene  aanhechting  van  de 
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Fallopiscbe  buizen  aan  de  eijerstokken  is , en  dat  deze  door 
korte  vaste  vliezen  of  door  lange  dunne  doorschijnende  draden 
gevormd  wordt.  De  vrije  einden  der  trompetten  kunnen  met 
andere  nabijgelegene  deelen  , zoo  als  met  de  baarmoeder , het 
net  enz.  vergroeid  zijn  ; de  franjes  zijn  dan  dikwijls  volkomen 
verwoest,  en  de  trompetten  eindigen  in  eenen  blinden  zak. 
De  toesluiting  der  trompetten  kan  op  verschillende  plaatsen 
voorkomen.  Niet  zelden  sluit  zich  het  kanaal  der  trompetten 
in  zijne  geheele  lengte , of  slechts  in  het  midden , of  aan  het 
baarmoedereinde , of  eindelijk  vóór  den  eijerstok , en  de  oor- 
zaken , die  zoodanige  toeskitmgen  te  weeg  brengen , zijn  vol- 
gens Andral  dwarsliggende  vliezen  binnen  in  het  kanaal , of 
een  valsch  vlies , dat  in  de  baarmoederholte  over  den  mond 
der  trompetten  heenloopt,  voorts  verscheidene  afwijkingen  in 
het  maaksel  der  franjes,  en  eindelijk  eene  aangeborene  of  ver- 
kregene  onmiddellijke  vergroeijing  van  de  wanden  der  trom- 
petten. Volgens  Boivin  en  Dugès  komt  echter  eene  gedeelte- 
lijke vergroeijing  het  veelvuldigst  voor,  in  welk  geval  alsdan 
in  het  vrije  gedeelte  afscheidingen  van  vloeistoffen  enz.  plaats 
grijpen.  Deze  vergroeiingen  zijn  soms  aangeboren , soms  het 
gevolg  van  acute  of  slepende  ontsteking  der  trompet.  IIooper 
(Morbid  anatomy  of  the  human  uterus,  p.  34)  geeft  op,  dat, 
wanneer  de  franjes  der  trompetten  verwoest  zijn  , ook  de  uit- 
wendige opening  der  trompet  gemeenlijk  gesloten , dit  deel 
naar  het  buikeinde  toe  verwijd  is,  en  liet  kanaal  in  eenen  blin- 
den zak  eindigt.  De  trompetten  zijn  in  dit  geval  van  eenen 
grooteren  omvang , meestal  gekronkeld  , of  van  eene  peervor- 
mige gedaante,  de  waanden  zijn  dikker,  en  men  vindt  meestal 
sporen  eener  vroegere  ontsteking.  De  gevolgen  van  deze  ver- 
groeiingen en  toesluiting  zijn  onvruchtbaarheid  en  onmoge- 
lijkheid des  overgangs  van  het  ei  van  den  eijerstok  in  de 
trompet.  Meissner  deelt  het  volgend  hiertoe  behoorend  geval 
mede:  Dalïias  (Journal  hebdomadaire  de  médécine , lom.  1, 
p.  124)  vond  eene  verbinding  van  de  trompet  met  den  endel- 
darm; de  linker  trompet  was  namelijk  zeer  verwijd  en  gezwol- 
len , veretterd  , en  opende  zich  in  den  endeldarm  acht  duim 
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boven  den  aars.  Dance  (Archives  générales  de  méd.  , 1829, 
Aóut)  vond  in  het  lijk  van  een  jong  meisje,  dat  aan  eene 
ombuiging  en  ontsteking  der  baarmoeder  geleden  had,  en  aan 
eene  slagaderbreuk  van  het  hart  was  gestorven,  de  franjes  der 
trompetten  vast  met  de  eijerstokken  zamenhangend  ; de  regter 
trompet  vertoonde  twee  , de  linker  drie  knobbelige  verdikkin- 
gen van  de  grootte  eener  boon , welke  steenhard , uit  eene 
krijtachtige  witte  massa  gevormd  en  in  het  binnenste  der  trom- 
petten afgezet  was,  zoodanig,  dat  de  kanalen  daardoor  volko- 
men ondoordringbaar  gemaakt  werden.  A.  W.  Otto  (Erster 
Nachtrag  zu  dem  Yerzeichniss  der  anat.  Praeparaten-saminlung 
des  Köniri.  anat.  Instituts  zu  Breslau,  N°.  8619)  zag  eene 
met  den  eijerstok  reeds  vastvergroeide  trompet.  In  een  ander 
geval  (t.  a.  p. , N°.  8649)  bevonden  zich  waterblazen  aan  de 
trompetten , en  tweemaal  nam  hij  vergroeiingen  der  trompet- 
ten met  ontaarde  eijerstokken  waar.  Wij  namen  in  verschei- 
dene gevallen  vernaauwingen  in  de  trompetten  bij  bestaande 
trompetzwangerschap  waar. 

IY.  Over  de  plaatsveranderingen  der  trompetten. 

§ 186. 

Plaatsveranderingen  der  trompetten  vinden  reeds  dan  plaats , 
wanneer  de  baarmoeder  en  de  eijerstokken  hunne  ligging  ver- 
anderen , en  de  trompetten  deze  liggingsveranderingen  volgen. 
Bij  uitzakking'  der  baarmoeder  liggen  zij  met  de  eijerstokken 
in  den  blinden  zak  , die  door  de  omgekeerde  scheede  gevormd 
is : bij  de  omkeering  worden  zij  in  de  nieuwe  gevormde  holte 
mede  naar  beneden  getrokken.  Bij  de  vooroverkanteling  der 
baarmoeder  komen  zij  meer  naar  voren  , bij  de  achteroverkan- 
teling  der  baarmoeder  meer  naar  achteren  te  liggen.  In  de 
zeldzame  gevallen  van  baarmoeder-  en  eijerstokbreuk  worden 
ook  de  trompetten  in  den  breukzak  mede  naar  beneden  ge— 
tiokken,  waarvan  wij  een  aangeboren  geval  waarnamen.  Wan- 
neei  de  trompet  in  eene  aanzienlijke  mate  zwelt  , zal  zij 
ook  natuurlijk  hare  ligging  veranderen,  en  zoo  ook,  wan- 
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neer  zij  met  den  eijerstok  is  vergroeid  en  deze  zijne  plaats 
verandert. 

V.  Over  de  werktuigelijke  beleedigingen  der 

trompetten. 

§ 187. 

Werktuigelijke  beleedigingen  treffen  de  trompetten  zeer  zel- 
den of  bijna  nooit,  wanneer  er  niet  tevens  gewigtige  doode- 
lijke verwondingen  van  andere  deelen  aanwezig  zijn.  Echter 
kan  eene  verscheuring  der  trompet  bij  de  trompetzwangerschap 
door  overmatige  uitzetting,  of  ten  gevolge  der  opzameling  van 
bloed,  wei,  etter  enz.  tot  stand  komen.  Ofschoon  de  ver- 
scheuring der  trompet  bijna  alleen  in  de  buitenbaarmoederlijke 
zwangerschap  voorkomt , is  toch  een  geval  bekend  gemaakt , 
waarin  dit  deel  in  eenen  niet  uitgezetten  toestand  scheurde 
{Nouvelle  Biblioth.  méd.,  1823,  Tom.  I,  p.  261).  Hier  werd 
het  ongeval  aan  eene  hevige  inspanning  toegeschreven , waarop 
eene  bloeduitstorting  in  de  onderbuiksholte  en  de  dood  volgde. 
Echter  kan  de  verscheuring  der  trompet  ook  het  gevolg  eener 
verzwering  zijn.  In  andere  gevallen  vinden  bloeduitstortingen 
zonder  merkbare  verscheuring  uit  de  trompetten  plaats.  Dit 
zou,  volgens  Boivin  en  Dugés  , voornamelijk  na  de  bevalling 
en  de  miskraam  plaats  grijpen , en  met  eene  metroperitonitis 
zamenhangen.  Mad.  Boivin  deelt  het  volgende  mede:  Eene 
vrouw , welke  kort  te  voren  eene  miskraam  had  gehad  , werd 
door  eene  ontsteking  van  de  baarmoeder  en  het  buikvlies 
aangetast,  waaraan  zij  stierf.  Het  eijerstok-einde  van  de  linker 
trompet  had  de  grootte  van  een  klein  hoenderei , en  hing  aan 
den  eijerstok  vast , welken  het  voor  het  grootste  gedeelte  om- 
wikkelde. Het  was  rood,  zeer  vaatrijk,  en  bevatte  vloeibaar 
bloed  ; de  wanden  waren  I lijn  dik.  De  regter  trompet  was 
aan  het  eijerstok-einde  toegegroeid,  van  franjes  beroofden  met 
eenige  celachtige  strepen  aan  den  eijerstok  gehecht.  Hierin 
was  ook  vloeibaar  bloed  bevat.  De  overblijfselen  eener  kleine 
verscheuring  van  het  weiviies  hingen  aan  den  eijerstok  van 
deze  zijde. 
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VI.  Over  de  ontsteking  der  trompetten. 


§ 188. 


])<>  trompetten  kunnen  door  eene  acute  ontsteking  aangetast 
worden!  en  dit  geschiedt  gemeenlijk  op  die  manier,  dat  de 
ontsteking  van  de  baarmoeder  oi  van  het  buikvlies  zich  tot  op 
deze  deelen  uitbreidt , aangezien  eene  idiopathische  acute  ont- 
steking dezer  deelen  een  zeer  zeldzaam  verschijnsel  is  ; echter 
kan  deze  ook  ten  gevolge  eener  onderdrukking  van  den  stonden- 
vloed  of  van  de  kraamzuivering  ontwikkeld  worden.  In  het  eerste 
geval,  waar  de  ontsteking  secundair  verschijnt,  zullen  de  ver- 
schijnselen van  de  primaire  ziekte  de  bovenhand  hebben  , en  die 
van  de  ontsteking  der  trompetten,  in  vergelijking  van  dezelve, 
op  den  achtergrond  teruggaan.  Als  teeken  van  de  idiopathische 
ontsteking  der  trompetten  wordt  eene  diepzittende , drukkende, 
stekende  pijn  in  den  benedenbuik  of  in  de  darmbeensstreek 
opgegeven , die  zich  naar  de  dijen  of  naar  het  weeke  van  den 
buik  uitstrekt.  Overigens  doen  zich  de  verschijnselen  van  ont- 
stekingskoorts op,  wanneer  de  ontsteking  zeer  aanmerkelijk  is. 
Onder  zulke  omstandigheden  moet  de  afwezigheid  eener  zwel- 
ling ons  aantoonen,  dat  de  trompetten  en  niet  de  eijerstokken 
ontstoken  zijn.  Het  is  ligt  te  begrijpen,  hoe  moe  ijelijk  de 
herkenning  van  deze  ziekte  bij  het  leven  moet  zijn  , en  inder- 
daad wordt  zij  altijd  slechts  vermoed,  maar  nooit  met  zeker- 
heid herkend.  Eerst  de  lijkopening  geeft  ons  duidelijke  inlich- 
ting: men  vindt  dan  de  trompetten  gezwollen , rood,  vaat  rijk  , 
en  met  meer  of  minder  lympha,  wei  of  etter  gevuld.  Bijzon- 
der sterk  vertoonen  zich  deze  veranderingen  aan  de  franjes , 
die  donkerrood  van  kleur  en  verwijd  zijn.  Het  slijmvlies,  dat 
de  binnenvlakte  der  trompet  bekleedt , laat  ook  dikwijls  de 
teekenen  van  ontsteking  herkennen,  en  terwijl  volgens  Boivm 
en  Dugés  op  de  uitwendige,  vlakte  dikwijls  eiwitachtige  vlok- 
ken gevonden  w orden , vindt  men  volgens  Boen  in  vele  geval- 
len eene  etterachtige,  iaaije , witachtige  en  gedeeltelijk  slijm- 
achtige massa , echter  altijd  slechts  in  kleine  hoeveelheden 
Linnen  in  de  trompet,  en  somtijds  zelfs  in  de  aderen.  In  de 


DE  ONTSTEKING  DER  TROMPETTEN. 


347 


wanden  van  den  eijerstok  zelven  heeft  men  somwijlen  etterver- 
zamelingen, en  inzonderheid  in  het  celweefsel  onder  het  buik- 
vlies  aangetroffen , dat  even  als  de  franjes  dikwijls  met  eene 
meer  of  minder  troebele  wei  gevuld  is.  Yolgens  Nauche  kan 
de  ziekte  reeds  op  den  vierden  of  vijfden  dag  doodelijk  eindi- 
gen , van  den  8sten  tot  den  11  den  dag  in  verdeeling  , of  van 
den  I2<ïen  tot  den  14den  dag  in  verettering  overgaan  (Malad, 
prop.  aux  femmes,  Vol.  1,  p,  371).  De  slepende  ontsteking 
der  trompetten  is  menigvuldiger  dan  de  acute , maar  kan 
minder  aan  hare  verschijnselen  dan  aan  hare  gevolgen  her* 
kend  worden.  Zoo  zouden  volgens  Boivin  en  Dugés  de  mela- 
notische  en  tuberculeuse  veranderingen , die  men  in  de  trom» 
petten  vindt,  de  slijmvloed,  die  in  deze  deelen  zijne  zitplaats 
heeft , en  volgens  Churchill  het  naauwkeurig  onderzoek  der 
trompetten  bij  bejaarde  personen  , duidelijk  de  vroeger  bestaan 
hebbende  ontsteking  dezer  deelen  aantoonen,  zoodat  wij  aan 
het  voorkomen  daarvan  niet  mogen  twijfelen.  Gedurende  het 
leven  kan  eene  doffe  pijn  in  de  darmbeensstreek , welke  echter 
nooit  aanzienlijk  toeneemt,  en  naauwelijks  het  aannemen  van 
eene  ontsteking  der  trompetten  regtvaardigt , voorkomen.  De 
slepende  ontsteking  kan  de  verschillende  wreefsels  der  trompet* 
ten  aantasten,  het  slijmvlies,  het  spiervlies  , het  buikvliesover- 
treksel , en  inzonderheid  de  franjes. 

§ 189. 

I t»  < ’ ‘ • , » i * ' ■ t ( 

De  uitgangen  der  ontsteking  zijn:  a)  Verdeeling;  deze  kan 
tot  stand  komen,  wanneer  de  ontstekingachtige  verschijnselen 
door  eene  behoorlijke  ontstekingwerende  behandeling  overwon- 
nen zijn.  b)  De  ettering  schijnt  een  niet  zeldzame  uitgang  te 
wrezen . Wanneer  de  etterafzetting  slechts  gering  is,  kan  zij  lan- 
gen tijd  zonder  bijzondere  nadeelen  blijven,  en  de  ettei  kan 
zelfs  wel  weder  opgeslorpt  worden.  In  andere  gevallen  opent 
zich  het  ubsces  naar  buiten  of  in  het  buikvlies.  In  het  eerste 
geval  wordt  de  etter  op  zeer  verschillende  manieren  door  de 
baarmoeder,  den  endeldarm,  de  scheede  enz.  ontlast.  Andral 
heeft  een  geval  van  dien  aard  verhaald.  De  zieke  leed  aan 
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verstopping,  daarna  aan  braken  en  aan  pijnen,  die  in  het  begin 
de  regter  zijde,  daarna  de  linker  zijde  van  den  buik  en  de 
refter  dij  innamen.  Aan  lieverlede  ontwikkelde  zich  een  ge- 
zwel in  de  regter  zijde;  er  volgde  koorts,  vermagering,  etter- 
achti^e  stoelgangen  en  de  dood.  Bij  het  onderzoek  vond  men 
sporen  van  darm-  en  buikvliesontsteking ; de  linker  trompet , 
welke  door  etter  zeer  sterk  uitgezet  was , opende  zich  in  den 
endeldarm,  en  hier  was  de  opening  zoo  groot,  dat  men  er 
eene  penneschacht  in  kon  brengen.  De  eijerstok  van  den- 
zellden  kant  was  zoo  geroot  als  eene  noot , en  bevatte  ook  etter , 
welke  echter  met  dien  van  de  trompet  geene  gemeenschap 
had.  Ook  was  de  regter  tompet  vergroot  en  bevatte  eenige 
etterachtige  stof;  de  eijerstok,  die  geheel  in  het  bekken  bevat 
was , had  de  grootte  van  een  groot  hoenderei  en  was  met 
groenachtig  slijmigen  etter  gevuld.  De  baarmoeder  was  gezond 
(Boivin  et  Dugés  , Maladies  de  l’uterus).  In  het  reeds  boven 
aangehaald  geval  van  Dalmas  ontlastte  de  etter  zich  ook  door 
den  endeldarm.  De  herkenning  van  de  zich  vormende  ettering 
is  hoogst  moeijelijk , en  nooit  zal  het  gelukken  , om  , zoo  de 
lijkopening  ons  hier  geene  inlichting  geeft , de  bron  van  den 
etter,  al  baant  deze  zich  ook  eenen  uitwreg,  op  te  geven. 
Alleen  wanneer  de  ettering  zeer  aanzienlijk  is , kan  eene  vocht- 
golving  uitwendig  worden  waargenomen  ; maar  of  de  trompet 
dan  wel  de  eijerstok  de  zitplaats  der  ziekte  is , blijft  onbeslist. 
Meissner  geeft  als  het  meest  gewone  teeken  van  deze  ziekte  de 
onmogelijkheid  op,  om  de  dij  naar  den  buik  op  te  halen,  en 
haalt  een  geval  van  Dupuytren  (Journ.  hebdom.  de  Méd. , 
Tom.  YI , p,  24)  aan,  waarin  hij  zulk  een  absces  met  behulp 
van  het  mes  opende , en  eene  groote  hoeveelheid  etter  ontlast- 
te , wTaardoor  de  zieke  hersteld  werd.  In  een  twreede  geval 
ontlastte  zich  het  absces  in  de  blaas , en  de  zieke  had  bij  de 
ontlasting  van  den  etter  door  den  piswreg  niet  het  minste  on- 
gemak. Zij  verliet  in  dien  toestand  het  hospitaal , en  er  is 
geen  twijfel  aan , of  zij  wras  volkomen  genezen.  Wij  zullen  hier 
nog  aanmerken , dat  men  ook  etter  in  de  trompetten  kan  aan- 
treffen, zonder  dat  hij  daar  gevormd  is,  doordien  hij  zich  van 
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den  eijerstok  af  daarin  uitstort.  Zulk  een  geval  deelt  L\umo- 
nier  (Mém.  de  la  Societé  royale  de  méd. , 1782  , p.  299) 
mede  , en  vele  anderen  zijn  door  Boivin  en  Dugés  vermeld, 
c)  Voorts  kan  de  ontsteking  in  verzwering  overgaan  , waardoor 
de  trompetten  verw-oest  worden;  gevallen  van  dien  aard  zijn 
niet  zelden  waargenomen.  Evenzoo  kan  eene  andere  ontaarding 
van  derzelver  weefsel , waarover  wij  later  zullen  spreken  , zoo 
als  hypertrophie , waterzucht,  ontaarding  enz.  zich  ontwikke- 
len. Het  veelvuldigst  is  de  uitgang  der  ontsteking  in  vergroei- 
jing,  over  welken  toestand  wij  reeds  gesproken  hebben.  De 
uitgang  in  den  dood  is  slechts  zeldzaam , en  komt  altijd  wel 
alleen  dan  voor  , wanneer  de  nabijgelegene  deelen , de  baar- 
moeder, het  buikvlies  enz.  door  het  ziektebedrijf  aangetast 

worden. 

§ 190. 

De  behandeling  van  de  ontsteking  der  trompetten  wijkt  niet 
van  die  der  eijerstokken  af.  Men  wende , naar  mate  van  den 
graad  der  ontstekingachtige  verschijnselen,  ontsteking  werende 
middelen  aan,  en  dat  wel  algemeene  en  plaatselijke  bloedont- 
lastingen en  verkoelende  dranken  enz.  Wanneer  echter  hier- 
door de  hevigheid  der  ontstekingachtige  verschijnselen  gebro- 
ken is,  handele  men  plaatselijk  afleidend,  en  onderhoude  in- 
zonderheid bij  de  slepende  ontsteking  langen  tijd  Spaansche- 
vliegenpleisters , fontanellen  enz.  Wanneer  de  zwelling  der 
trompetten  zoo  aanzienlijk  is , dat  hierdoor  de  endeldarm  en 
de  pisblaas  aangedaan  worden,  moet  men  voor  het  behoorlijk 
plaats  grijpen  van  de  pislozing  en  den  stoelgang  zoig  dragen. 
Wanneer  de  ettering  tot  stand  is  gekomen  en  men  eene  vocht- 
golving  waarneemt , moet  men  even  als  bij  de  abscessen  der 
eijerstokken  handelen;  echter  is  het  niet  wenschelijk,  door 
pappen  en  inspuitingen  de  ettering  te  bevorderen  ; het  zal  veel- 
eer altijd  raadzaam  zijn,  om  de  ettering  door  tegenprikkels , 
door  sterke  stoelgangen  en  door  opslorpende  middelen  zooveel 
als  mogelijk  is  te  beperken.  Wanneer  dit  onmogelijk  blijkt  te 
zijn  en  de  etter  zich  eenen  weg  naar  buiten  zoekt  te  banen, 
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bevordere  men  de  ontlasting  des  etters  door  pappen.  Wanneer 
de  ontsteking  in  verzwering  overgegaan  is,  hetgeen  staande  het 
leven  niet  °ligt  wordt  herkend,  kan  men  in  het  algemeen 
slechts  omstemmende  middelen  geven , om  de  vochten  te  ver- 
beteren en  plaatselijk  al  te  leiden. 

VIL  Over  de  organische  ziekten  der  trom- 
petten. 

§ 191. 

a)  In  de  kanalen  der  trompetten  vindt  men  dikwijls  ver- 
zamelingen van  vocht,  en  dat  wel  van  wei , etter,  bloed 
enz.  Inzonderheid  heeft  de  waterzucht  der  trompetten  de  aan- 
dacht der  geneesheeren  tot  zich  getrokken,  daar  deze  ziekte 
het  veelvuldigst  is  waargenomen.  Yoigens  Colombat  is  deze 
waterzucht  altijd  met  die  van  den  eijerstok  verbonden , en  ver- 
toont dezelfde  verschijnselen,  zoodat  zij  daarvan  niet  kan  af- 
gescheiden worden.  Echter  is  zulk  eene  za menstelling  geens- 
zins noodzakelijk  , en  wij  vinden  de  trompetwaterzucht  geheel 
zelfstandig,  zonder  aandoening  der  eijerstokken  , ofschoon  zulk 
eene  zamenstelling  zeker  zeer  veelvuldig  is.  Be  omstandigheden  , 
onder  welke  de  waterzucht  der  trompet  voorkomt , verschillen. 
Yoigens  Andral  wordt  zij  door  de  toesluiting  van  de  beide 
einden  des  kanaals  veroorzaakt,  waarbij  de  holte  verwijd 
wordt  en  er  dikwijls  een  zeer  aanzienlijk  gezwel  ontstaat.  Deze 
ascitische  soort  der  trompetwaterzucht  is  geenszins  de  alleen 
voorkomende  vorm.  Yeeleer  kan  het  vocht  bij  de  hydrometra 
zich  van  de  holte  der  baarmoeder  in  het  kanaal  der  trompet- 
ten uitstorten , en  de  waterzucht  van  den  eijerstok  bij  vergroei- 
jing  met  de  trompet  in  deze  overgaan.  Bovendien  kan  het 
water  tusschen  het  buikvliesovertreksel  en  de  wanden  der  trom- 
petten bevat  zijn,  of  er  hebben  zich  waterblazen  in  en  om  de 
trompet  gevormd.  Men  ziet  hieruit , dat  de  trompetwaterzucht 
van  eenen  zeer  verschillenden  aard  kan  zijn , en  dat  zij  in 
haren  aard  het  minst  met  de  waterzucht  der  baarmoeder  over- 
eenkomt, welke  bijna  altijd  eene  zakwaterzucht  is.  De  hoe- 
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veelheid  van  het  ontlast  water  is  verschillend  opgegeven.  De- 
sormeaux  verhaalt,  dat  MunnicKs  uit  de  regter  trompet  eener 
vrouw,  wier  ziekte  18  jaren  geduurd  had,  112  pond  water 
zag  afvloeijen.  Abraham  Cyprian  vond  in  de  holte  eener 
trompet  150  en  Spoiin  140  pond  water.  De  Ha  en  spreekt 
van  eene  hypertrophische  trompet , waarin  23  pond  vocht  be- 
vat waren  (Rat.  med. , III,  29).  Frank  (De  cur.  hom.  morb. 
etc.  , Lib.  YI)  zag  eene  trompet , welke  32  pond  geleiachtig 
en  weiachtig  vocht  bevatte.  Blancard  (Anat.  pract.  rat.)  vond 
eene  trompet  met  112  pond  wei.  Zulke  gevallen  schijnen 
echter  alleen  bij  uitzondering  voor  te  komen , wanneer  hier 
geene  dwaling  in  de  herkenning  bestaan  heeft  , en  de  water- 
zucht der  naburige  deelen  voor  waterzucht  der  trompetten  ge- 
houden is.  Nieuwere  schrijvers  hebben  zulke  groote  waterver- 
zamelingen  in  de  trompetten  niet  aangetroffen.  Zoo  geeft  Andral 
op , dat  soms  eene  aanzienlijke  zwelling  ontstaat , die  enkele 
malen  wel  eenige  ponden  weegt,  en  Hooper  zegt  uitdrukkelijk, 
dat  hij  nooit  meer  dan  zeven  oneen  vocht  in  de  trompet  heeft 
gevonden,  en  dat  de  hoeveelheid  gemeenlijk  slechts  een  of 
twee  oneen  bedroeg.  Wij  gelooven , dat  de  waterverzamelingen 
in  het  kanaal  der  trompetten  niet  ligt  aanzienlijker  worden, 
en  dat  slechts  waterblazen  en  waterverzamelingen  onder  het 
buikvliesovertreksel  een  grooten  omvang  kunnen  bereiken.  De 
vorm  der  trompetten  bij  dit  gebrek  is  verschillend  : soms  peer- 
vormig , soms  eirond  ; zoo  ook  de  hoedanigheid : de  wanden 
zijn  verdikt , in  eenen  toestand  van  hypertrophie , en  laten  de 
sporen  eener  ontsteking  waarnemen.  De  verschijnselen  der 
ziekte  hangen  inzonderheid  van  de  uitzetting  des  gezwels  al  , 
en  zijn  dezelfde,  die  bij  de  waterzucht  van  den  eijerstok  zijn 
opgegeven.  De  afloop  is  gemeenlijk  ongelukkig , doordien  de 
overige  deelen  mede  aangetast  worden  , of  het  gezwel  barst , 
eene  uitstorting  in  den  buik  grijpt  plaats,  en  buikvliesontsteking 
enz.  verschijnt.  De  behandeling  , voor  zoover  zij  door  uit-  of 
inwendige  middelen  eene  verdeeling  en  opslorping  van  het  uit- 
gestort vocht  bedoelt , wijkt  niet  af  van  die  der  eijerstokwater- 
zucht.  Eene  kunstbewerking  , zoo  als  de  aftapping , tot  ont- 
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lasting  van  het  water,  kunnen  wij  hier  niet  aanraden.  In 
eenige  gevallen , waarin  deze  kunstbewerking  uitgevoerd  werd , 
was  het  gevolg  doodelijk,  in  andere  gevallen  vruchteloos.  Eene 
genezing  door  de  natuur  is  hier  des  te  eer  mogelijk,  omdat 
het  water  zich  in  de  baarmoeder  eenen  weg  kan  banen,  en 
aldus  naar  buiten  uitstorten.  Dit  had  in  een  door  Frank  ver- 
meld geval  plaats.  De  behandeling  moet , volgens  hem  , nood- 
zakelijk palliatief  zijn. 

§ 192. 

b)  De  ziekelijke  o n t a a r d in  g e n , die  wij  in  de  baar- 
moeder en  den  eijerstok  beschreven  hebben , komen  ook  in  de 
trompetten  voor ; deels  doordien  zich  deze  ontaardingen  van 
hare  oorspronkelijke  zitplaats  af  verder  over  de  trompetten  uit- 
breiden , deels  doordien  zij  zich  hier  primair  ontwikkelen ; zij 
hebben  een  beloop  met  dezelfde  verschijnselen  , als  bij  den 
eijerstok , en  hier  komen  zoowel  de  goedaardige  als  de  kwaad- 
aardige gezwellen  voor.  Wij  kunnen  dus  de  beschrijving  daar- 
van overslaan , en  zullen  alleen  aanmerken  , dat  de  vezelige 
gezwellen  van  Baillie  hier  worden  aangetroffen , maar  volgens 
hem  zeer  zelden  voorkomen.  Hij  zag  een  hard  rond  gezwel , 
dat  op  de  buitenvlakte  der  Fallopische  buis  zat.  Bij  het  in- 
snijden vertoonde  dit  naauwkeurig  hetzelfde  weefsel  als  de  tu- 
berkels,  die  zich  op  de  oppervlakte  der  baarmoeder  ontwik- 
kelen , daar  het  uit  eene  harde  witte  zelfstandigheid  bestond , 
die  door  sterke  vliezige  tusschemvanden  gescheiden  was  (Mor- 
bid anatomy , p.  360).  Hooper  merkt  ook  aan , dat  dit  ge- 
zwel zich  zelden  in  de  trompetten  ontwikkelt,  dat  het  echter 
somtijds  van  eenen  zeer  kleinen  omvang  in  het  celweefsel  on- 
der het  buikvliesovertreksel  der  trompet  w ordt  afgezet , en  dat 
hij  ze  ongeveer  ter  grootte  van  eene  olijf  in  het  kanaal  zelf 
heeft  aangetroffen ; de  franjes  w aren  verwoest , en  de  trompet 
eindigde  in  eenen  blinden  zak.  Ook  zijn  de  kwaadaardige 
kankerachtige  ontaardingen  in  de  trompetten  waargenomen,  zoo 
als  door  Capuron  , Nauciie  , Lee  en  anderen,  en  zij  kunnen 
zich  in  deze  deelen  oorspronkelijk  ontwikkelen , of  zich  op 
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deze  verbreid  hebben.  Hare  herkenning  staande  het  leven 
is  altijd  hoogst  moeijelijk.  Lijden  andere  deelen  primair,  zoo 
als  de  baarmoeder  en  de  eijerstokken , dan  zal  de  aandoening 
dezer  deelen  bij  voorkeur  de  aandacht  des  geneesheers  tot  zich 
trekken.  Wanneer  de  trompetten  alleen  lijden , zal  het  gebrek 
langen  tijd  slechts  onbeduidende  ongemakken  te  weeg  brengen , 
die  ons  tot  geene  bepaalde  herkenning  regt  geven,  voordat  het 
zich  op  de  nabijgelegene  deelen  heeft  uitgebreid. 


TIENDE  HOOFDSTUK. 


Over  de  ziekten  der  horsten. 

I.  Algemeene  aanmerkingen. 

§ 193. 

De  ziekten  der  borsten  moeten  in  twee  afdeelingen  gesplitst 
worden.  De  eerste  daarvan  bevat  die  ziekten , welke  met  het 
zogen  niet  noodzakelijk  in  verband  staan  , maar  zoodanige  ziek- 
ten der  borsten  uitmaken  , die  zich  onafhankelijk  van  het  zogen 
ontwikkelen  en  in  de  meeste  gevallen  door  organische  veran- 
deringen des  weefsels  of  andere  organische  afwijkingen  veroor- 
zaakt worden.  De  tweede  afdeeling  bevat  die  ziekelijke  toe- 
standen, welke  eigenlijk  afwijkingen  in  het  bedrijf  van  het 
zogen  zijn.  Het  is  ligt  in  te  zien , dat  deze  beide  klassen  van 
ziekten  dikwijls  van  weêrszijden  elkander  veroorzaken , omdat 
liet  behoorlijk  beloop  van  het  zogen  niet  anders  mogeïijk  is, 
dan  wanneer  de  borstklier  zich  in  den  natuurlijken  toestand 
bevindt , en  stoornissen  in  het  zogen  ligt  afwijkingen  in  de 
borsten  te  weeg  brengen.  Wij  zullen  hier  eerst  de  eerste 
klasse  dezer  ziekten  behandelen , en  de  tweede  klasse  bij  de 
ziekten  der  zogende  vrouwen  beschrijven.  De  eerste  omvat , 
zoo  als  wij  opgegeven  hebben  , inzonderheid  de  organische  ge* 
VI.  23 
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breken  van  de  borsten,  en  wij  zullen,  daar  de  ontsteking  der 
borsten  en  de  zenuwachtige  gevoeligheid  voornamelijk  bij  zo- 
aende  vrouwen  voorkomt , deze  ziekten  ook  daartoe  verwijzen. 

Tot  de  organische  ziekten  rekenen  wij  de  afwijkingen  in  het 
aantal  der  borsten,  in  hare  ligging,  en  in  haar  weefsel,  af- 
wijkingen in  de  hoedanigheid  van  de  afzonderlijke  deelen  der 
borstklieren  , zoo  als  de  vreemde  weefsels , enz.  Yoordat  wij 
tot  dezelve  overgaan,  zullen  wTij  nog  eenige  algemeene  opmer- 
kingen over  de  behandeling  der  borsten  laten  voorafgaan  , die 
onsjes  te  noodzakelijker  voorkomen,  omdat  de  behoorlijke 
leiding  van  de  ontwikkeling  en  volmaking  der  borsten  in  de 
verschillende  levenstijdperken  der  vrouw  en  bij  de  verschil- 
lende bedrijven  der  vrouwelijke  geslachtsverrigtingen  een  zeer 
gewigtig  gedeelte  van  de  leefregelleer  en  de  cosmetiek  der 
vrouw  uitmaakt,  waarvoor  echter,  helaas!  nog  altijd  te  weinig 
zorg  wordt  gedragen;  en  wij  moeten  aan  deze  omstandigheid 
voor  het  grootste  gedeelte  de  treurige  ondervinding  toeschrijven , 
dat  de  vrouw  in  het  algemeen  thans  minder  regelmatig  ont- 
wikkelde borsten  heeft,  dat  vele  vrouwen  tot  het  zogen  van 
hare  kinderen  volstrekt  ongeschikt  zijn,  of  dit  slechts  met 
groote  pijnen  en  met  het  gevaar  van  ernstige  ziekten  kunnen 
doen.  Het  zal  dus  niet  overtollig  wezen , dit  punt  hier  naauw- 
keuriger  te  overwegen.  Bovenal  moeten  wij  daarop  de  aan- 
dacht vestigen,  dat  de  regelmatige  ontwikkeling  der  borsten 
alleen  bij  eene  volkomene  gezondheid  der  vrouw  en  bij  onge- 
stoordheid van  het  geheele  geslachtsvermogen , waarvan  de 
borstklieren  voornamelijk  afhangen , mogelijk  is.  Al  hetgeen 
dus  in  de  algemeene  leefregelleer  en  cosmetiek  der  vrouw  tot 
de  regelmatige  ontwikkeling  des  ligchaams  en  der  geslachts- 
werktuigen  inzonderheid  geleerd  is , dunkt  ons  ook  ten  opzigte 
van  de  ontwikkeling  der  borsten  hoogst  gewigtig , en  moet 
zorgvuldig  in  acht  genomen  worden.  Wij  verwijzen  in  dit 
opzigt  tot  Deel  III,  6e  Gedeelte,  en  gaan  tot  de  plaatselijke 
verzorging  der  borsten  over,  wraarbij  wij  de  verzorging  der 
borsten  gedurende  de  zwangerschap  en  het  kraambed  tot  later 
uitstellen. 


ALGEMEENE  AANMERKINGEN. 


355 


§ 194. 

Dikwijls  worden  de  borsten  reeds  bij  pasgeboren  kinderen 
volstrekt  verkeerd  behandeld.  De  soms  in  dezelve  bevatte  vloei- 
stof moet  niet  voor  ziekelijk  gehouden  w orden , en  het  is  niet 
noodig , het  een  of  het  ander  tot  verwijdering  daarvan  te  doen , 
zoolang  de  borst  niet  overmatig  gezwollen  is.  Echter  gebeurt 
het  volstrekt  niet  zelden , dat  vroedvrouwen  of  onverstandige 
vrouwen  de  borsten  zamenpersen , om  het  bevatte  vocht  te  ont- 
lasten , wraardoor  de  teedere  borst  van  het  kind  ligt  kan  ont- 
stoken worden  en  niet  zelden  nu  reeds  de  grond  tot  andere 
weefselveranderingen  gelegd  wordt.  Ontwikkelt  zich  op  dien 
tijd  eene  ontsteking  der  borsten , dan  w ordt  de  behandeling 
daarvan  gemeenlijk  aan  vroedvrouwen  of  bakers  overgelaten , 
die,  om  de  abscesvorming  te  bespoedigen,  de  borst  met  prik- 
kelende middelen  behandelen  of  haar  met  pleisters  zamendruk- 
ken.  Echter  wordt  hierdoor  de  ontsteking  nog  verder  uitge- 
breid , de  borstklieren  zelve  niet  zelden  gedeeltelijk  of  geheel 
verwoest,  of  door  de  pleisters,  die  dikwijls  lang  blijven  lig- 
gen, wrordt  de  tepel  vroegtijdig  reeds  zoo  diep  ingedrukt,  dat 
hierdoor  zijne  latere  natuurlijke  ontwikkeling  verhinderd  wrordt. 
Wij  zijn  niet  zelden  in  de  gelegenheid  geweest  om  de  na- 
deelige  gevolgen  der  pleisters  wraar  te  nemen  , en  moeten  daarom 
bijzonder  daarop  de  aandacht  vestigen.  Van  den  anderen  kant 
moet  men  ook  met  de  zalven , wraarin  kwik  of  iodium  bevat 
is  , bij  de  zwelling  der  borsten  van  pasgeboren  kinderen  voor- 
zigtig  zijn , omdat  zij  reeds  vroeg  eene  atropine  der  klieren 
kunnen  te  wreeg  brengen.  Eene  andere  gewigtige  zorg  der 
borsten  is  die  voor  zindelijkheid.  De  borst  moet  zoowel  bij 
kinderen,  als  bij  volwassenen  , dagelijks  met  laauwr  en  later  met 
koud  water  en  een  weinig  zeep  gereinigd  worden , ten  einde 
de  huid  over  haar  bestendig  werkzaam  te  houden.  Geschiedt 
dit  niet,  dan  verzamelt  zich  voornamelijk  in  den  omtrek  des 
tepels  eene  olieachtige  vette  massa , de  huid  wordt  slap  en  de 
verrigting  der  klier  zelve  belemmerd  , of  de  zogbuizen  w orden 
zelfs  verstopt.  Wanneer  bij  volwassenen  de  borst  zeer  verslapt 
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en  er  tevens  eene  zenuwachtige  gevoeligheid  derzelve  voorhan- 
den is  kan  men  de  wasschingen,  naar  den  graad  des  gebreks, 
met  wijn,  brandewijn  en  water,  met  een  aftreksel  van  aroma- 
lieke  kruiden  of  met  versterkende  wateren  verngten.  Zeer 
schadelijk  is  het  blanketten  der  ‘ borsten  , om  hare  kleur  te 
verfraaien;  hierdoor  zullen  al  de  opgenoemde  nadeelen  m 
eenen  nog  hoogeren  graad  veroorzaakt  worden,  voornamelijk 
wanneer  het  blanketsel  uit  schadelijke  stoffen  bestaat.  De  zorg 
voo1'  de  verwijdering  van  alle  drukking  ol  van  alle  uitwendig 
geweld  , dat  werktuigelijk  prikkeling  of  verwoesting  der  borst- 
klieren kan  bewerken  , . verdient  vooral  onze  opmerkzaamheid, 
omdat  daarin  dikwijls  gezondigd  wordt.  Dikwijls  wordt  hier- 
door reeds  in  de  vroegste  jeugd  de  grondslag  tot  allerlei  ge- 
bleken der  borsten  gelegd.  Het  uitdrukken  van  het  vocht  uit 
de  borst  van  pasgeboren  kinderen  hebben  wij  reeds  behandeld  ; 
maar  niet  zelden  zal  ook  het  al  te  vast  inrijgen  en  drukken  der 
borsten  van  het  jonge  kind  bij  het  inbakeren  de  ontwikkeling 
der  borsten  vroeg  storen.  Later  zijn  het , volgens  Braun  , de 
leibanden  en  loopstoeltjes , die  niet  alleen  door  drukking  en 
persing  nadeelig  werken , maar  ook  tot  eenen  leelijken , onna- 
tuurlijken  gang  aanleiding  geven.  Bij  de  meer  volwassene  en 
huwbaar  wordende  vrouw , bij  welke  de  borsten  snel  en  aan- 
merkelijk in  omvang  toenemen  en  de  tepels  meer  moeten  uit- 
komen,  zijn  vooral  de  naauwe  kleedingstukken  en  de  eorset- 
ten  in  den  hoogsten  graad  nadeelig.  Het  nadeel  daarvan  h 
ligt  in  te  zien  en  vereischt  geene  verdere  uiteenzetting.  Zelfs 
het  te  sterk  opheffen  der  borsten,  hetgeen  bij  uitgesneden  coi- 
setten  gemeenlijk  het  geval  is , moet  vermeden  worden  ; hier- 
door worden , volgens  Braun  , de  borsten  aan  hare  beneden- 
vlakte  door  te  sterke  uitrekking  der  huid  verzwakt , terwijl  de 
huid  van  het  bovenste  gedeelte  der  borst , de  breede  halsspier 
en  de  groote  borstspier,  die  tot  ondersteuning  van  de  hooge 
ligging  der  borst  eenigermate  moeten  bijdragen , onwerkzaam 
gemaakt  worden,  en  daardoor  eindelijk  hare  verrigtingen  vol- 
komen opgeven.  Door  vele  schrijvers  wordt  bovendien  het 
dragen  van  halskettingen , medaillons , als  ook  het  bewaren 
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van  kleinigheden  in  den  boezem,  dat  vele  vrouwen  zich  heb- 
ben aangewend , als  schadelijk  vermeld ; echter  zal  die  zorg 
wel  wat  overdreven  zijn.  In  den  hoogsten  graad  nadeelig  is 
het  betasten  der  borsten,  inzonderheid  ten  tijde  van  de  ont- 
wikkeling  der  huwbaarheid , wanneer  de  borsten  altijd  in  eenen 
meer  of  minder  geprikkelden  toestand  verkeeren.  Om  het  even 
of  het  meisje  zelve  of  een  man  de  borst  dikwijls  bevoelt, 

wordt,  ofschoon  de  werktuigelijke  drukking  hier  niet  nadeelig 

w'erkt , de  borst  toch  op  eene  tegennatuurlijke  wijze  geprikkeld  , 
doordien  hierdoor  de  geslachtsdrift  opgewekt  wordt,  en  wan- 
neer de  prikkeling  dikwijls  plaats  grijpt , volgt  er  eindelijk  eene 
verslapping  der  borsten.  Men  zorge  voorts  daarvoor , dat  de 
borsten  noch  te  warm , noch  te  koel  gehouden  worden , wraarbij 
men  zeer  dikwijls  tegen  de  heerschende  mode  te  kampen  heeft. 
Nu  eens  wrorden  de  borsten  te  warm  met  eene  menigte  doeken 
en  zelfs  met  kussens  en  watten  bedekt , dan  wieder  ontbloolen 

de  vrouwren  het  grootste  -gedeelte  van  den  boezem.  Terwijl 

de  te  groote  warmte  verslapt,  verhindert  de  te  groote  koude 
de  natuurlijke  ontwikkeling.  Zeer  nadeelig  werken  sloolen , 
slagen  enz.  op  de  borsten,  en  deze  moeten  dus  zooveel  moge- 
lijk beschermd  worden  , hetgeen  alleen  door  voorzigtigheid  van 
den  kant  der  ouders  bij  jonge  kinderen  en  van  den  kant  der 
volwassene  vrouw  zelve  mogelijk  is. 

Zal  dus  eene  behoorlijke  ontwikkeling  der  borst  mogelijk 
zijn , dan  moet  de  vrouw  eene  regelmatige  levenswijze  leiden  , 
zich  in  zuivere  lucht  ophouden , behoorlijke  ligchaamsbe  weging 
nemen,  zuiver,  ligt  verteerbaar,  niet  prikkelend  voedsel  ge- 
bruiken, de  geslachtsverrigtingen  moeten  behoorlijk  geleid , het 
te  vroeg  opwekken  daarvan  , als  ook  elke  uitspatting  in  het 
liefdegenot,  moet  zorgvuldig  vermeden  worden;  de  borst  mag 
nooit  gedrukt  en  moet  zindelijk  gehouden  worden  en  iigt  ge- 
dekt zijn , zoodat  zij  voor  den  nadeeligen  invloed  der  koude 
beschut  is,  zonder  aan  verslappende  warmte  te  zijn  blootge- 
steld. 

Gedurende  de  zwangerschap  verdient  de  zorg  voor  de  borsten 
nog  grootere  opmerkzaamheid.  Al  wat  schadelijk  is  moet  ver- 
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wijderd  worden  , zoo  als  bijzonder  alle  drukking.  De  borsten 
mo^en  thans  iets  warmer , maar  nooit  te  warm  gedekt  wor- 
den; wanneer  zij  thans  aanmerkelijk  in  omvang  toenemen , en 
hierdoor  lastig  worden , kunnen  zij  met  eenen  borstband  ge- 
makkelijk worden  gesteund.  Zijn  de  tepels  te  klem  of  te  diep 
aelegen,  dan  moet  men  ze  met  tepelhoedjes  of  zuigglazen  uit- 
lokken of  in  hunne  ontwikkeling  helpen.  Zijn  de  borsten  zeer 
gevoelig,  dan  wassche  men  ze  met  een  weinig  brandewijn  en 
water.  De  verzorging  der  borsten  gedurende  het  kraambed 
maakt  een  belangrijk  gedeelte  van  de  leiding  van  het  zogen 
uit , en  behoort  bijzonder  in  de  verloskunde  te  huis, 

II.  Over  het  ontbreken  en  de  tegennatuurlijke 

kleinte  der  borsten. 

§ 195. 

Het  ontbreken  der  borstklieren  is  niet  zoo  heel  zelden  waar- 
genomen , en  dat  wrel  zoodanig , dat  óf  de  borstklieren  alleen , 
óf  de  tepels  en  de  borstklieren , óf  de  tepels  alleen  ontbraken , 
en  dit  gebrek  kan  óf  aangeboren  zijn,  óf  verkregen  worden, 
doordien  deze  deelen  ten  gevolge  eener  ziekelijke  werkzaam- 
heid, eener  atrophie,  eener  verettering  enz.  wegteren.  Op 
dezelfde  wijze  kan  de  tegennatuurlijke  kleinte  der  borsten  zich 
in  afzonderlijke  deelen  van  de  borst  vertoonen , en  maakt  eenen 
stilstand  op  een  vroeger  ontwikkelingstijdperk  uit.  Men  vindt 
dit  doorgaans  bij  vrouwren , bij  welke  het  geslachtsvermogen 
weinig  ontwikkeld  is  , welke  vroeg  aan  verzwakkende  invloe- 
den zijn  blootgesteld , en  Morgagni  merkt  aan , dat  de  borsten 
van  onvruchtbare  vrouwen  gemeenlijk  ongemeen  klein  zijn , en 
dat  deze  van  de  borst , als  het  w are , niets  dan  slechts  den 
tepel  en  deszelfs  omtrek  bezitten.  De  grootte  der  borsten  is , 
gelijk  reeds  is  aangemerkt,  zeer  verschillend,  en  dit  vertoont 
zich  bij  de  verschillende  volken.  De  borsten  der  Negerinnen , 
Hottentotsche , Laplandsche  en  der  meeste  wilde  vrouwen  zijn 
spenen,  zoo  als  Braun  opgeeft  lang  afhangende  huidzakken, 
die  óf  tot  het  kind , dat  tegen  de  knieën  der  moeder  opklau- 
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tert,  afdalen,  of  die  de  vrouw  over  de  schouders  slaat,  en 
haar  kind,  dat  zij  op  den  rug  draagt,  op  deze  wijze  kan  zo- 
gen. Bij  de  Europische  vrouwen  vindt  men  , naar  de  levens- 
wijze en  den  aanleg  van  bijzondere  individu’s  of  van  geheele 
familiën,  verschillen.  Bij  lange,  ranke  personen  zouden  de  bor- 
sten mager  en  slapper  zijn  dan  bij  korte  gezette  vrouwen. 
Langdurige  uitterende  ziekten  , verdriet , zorg  , kommer , slecht 
voedsel,  verzwakkende  invloeden  op  de  teeldeelen,  een  vroeg 
ontstane  witte  vloed,  te  naauwe  kleeding,  waardoor  de  borsten 
gedrukt  worden  , te  warm  bedekken  van  den  boezem , of  het 
te  koud  houden  daarvan,  stoort  de  ontwikkeling  der  borsten. 
Ook  kan  de  borst  later  atrophisch  worden , zoo  als  door  de 
pas  opgegevene  invloeden , door  te  lang  of  te  veel  zogen , door 
het  nalaten  van  het  zelfzogen , door  geheele  onderdrukking  der 
geslachtsdrift , door  uitspattingen  in  het  liefdegenot , door  eenen 
te  sterken  stondenvloed  enz. ; de  borsten  worden  onder  zulke 
omstandigheden  vóór  den  ouden  dag  dikwijls  spoedig  fletsch, 
en  de  borst  is  tot  eenen  zeer  kleinen  omvang  opgekrompen. 
Yolgens  Braun  hebben  de  Italiaansche , de  Fransche  (in  het 
zuiden  van  Frankrijk) , de  Spaansche  en  Engelsche  vrouwen 
meestal  slechts  kleine , ronde  borsten , terwijl  de  Duitsche 
vrouwen  beter  door  de  natuur  begunstigd  zijn , inzonderheid 
de  Oostenrij ksche  en  Beijersche,  Zweedsche , Poolsche  en  Bo~ 
heemsche , als  ook  de  Zwitsersche  en  Nederlandsche  vrouwen. 

§ 196. 

Eene  zoodanige  onregelmatige  kleinte  van  de  borst  laat  zich 
doorgaans  niet  door  eene  geneeskundige  behandeling  wegnemen, 
maar  wordt  niet  zelden  door  de  bezwangering  genezen,  door- 
dien de  borstklier  tot  eene  grootere  werkzaamheid  wordt  aan- 
gezet. Dikwijls  geschiedt  dit  zelfs  door  den  bijslaap.  Zoo  ver- 
haalt Meissner  (Forschungen  des  19tCT1  Jahrhunderts,  Bd.  11,  p. 
201),  dat  hij  een  2 2 jarig  meisje  gezien  had,  dat  stevig,  sterk 
en  gezond  was , maar  wier  borstklieren  klein  waren  en  wier  borst 
weinig  verheven  was.  Na  haar  huwelijk  ontwikkelde  zich  de 
borst  met  ongeloofelijke  snelheid , zoodat  zij  niet  alleen  eenen 
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aanzienlijken  omvang  bereikte , maar  de  tepels  ook  over  een  en 
halven  duim  lang  werden.  Daar  dit  gebrek  echter  bij  niet 
bezwangerde  vrouwen  volstrekt  zonder  nadeel  is , en  eene  aan- 
sporing van  den  groei  hier  nooit  in  hare  gevolgen  kan  bere- 
kend  worden , kunnen  wij  niet  aanraden  , om  door  prikkelende 
middelen  op  eenigerlei  wijze  de  vormingswerkzaamheid  der 
borstklieren  te  willen  verhoogen.  Het  moet  ons  genoeg  zijn , 
om  door  de  pas  opgegevene  diaetetische  en  cosmetische  behan- 
deling der  borsten  alles  te  verwijderen , wat  op  derzelver  ont- 
wikkeling storend  kan  werken.  Wordt  het  gebrek  door  de 
zwangerschap  niet  weggenomen , om  het  even  of  de  borstklier 
dan  wel  de  tepel  ontbreekt,  dan  is  de  vrouw  hierdoor  onge- 
schikt tot  zogen. 

III.  Over  het  overmatig  aantal  borsten  der  vrouw. 

§ 197. 

Het  overmatig  aantal  van  borsten , Polymastia  , is  geen  zeer 
zelden  voorkomend  gebrek  ; men  heeft  het  op  alle  tijden  en 
in  alle  oorden  der  wereld  waargenomen  , maar  bijzonder  veel- 
vuldig in  heete  klimaten.  Flechsig,  die  een  zeer  belangrijk 
opstel  over  de  vermeerdering  van  het  getal  der  borsten  (Neue 
Zeitschrift  für  Geburtsk. , Bd.  IX,  S.  12)  heeft  medegedeeld , 
onderscheidt  de  veelhorstigheid  der  vrouwr  in  eene  ware  of  vol- 
komene  , en  eene  valsche  of  onvolkomene.  Bij  de  eerste 
heeft  niet  slechts  verdeeling , maar  zuivere  verdubbeling  plaats ; 
bij  de  laatste  ontbreekt  de  tepel , of  er  bestaat  slechts  een 
tepel  zonder  borst,  of  er  zitten  verscheidene  tepels  op  ééne 
borst , ol  door  de  niet  ver  verwijderde  plaats  der  overtallige 
borst  kan  men  tot  het  bestaan  eener  enkele  verdeeling  beslui- 
pen. Het  onderzoek  , of  de  gevallen  van  veelborstigheid  eene 
werkelijke  dubbelheid  der  borstklieren,  of  eene  deeling  van 
de  Dorst  in  verscheidene  deelen  uitmaken , schijnt  hier  , even 
als  over  het  geheel  bij  het  dubbel  wrorden  van  de  deelen  , van 
gioot  gewigt , maar  laat  zich  uit  hoofde  van  de  altijd  nog 
onnaauw  keurige  ontleedkundige  opgaven  der  hiertoe  behoorende 
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gevallen  niet  verder  doorzetten.  Zeker  zal  men  ook , als  overal , 
verschillende  graden  van  deeling  tot  aan  werkelijke  verdubbe- 
ling aantreffen.  Wat  de  verschijnselen  bij  de  veelborstigheid 
aangaat , voeren  wij  hier  vooreerst  de  resultaten  aan , die 
Flechsig  uit  eene  opsomming  der  bekende  gevallen  ontleende. 
Volgens  hem  zijn  de  borsten,  hoeveel  er  ook  zijn  mogen  en 
waar  zij  ook  zitten,  in  het  algemeen  wel  gevormd,  hebben 
eenen  vrij  aanzienlijken  omvang  en  geven  zog,  wanneer  zij  ter 
zijde  staan,  maar  zijn  klein  en  onontwikkeld,  wanneer  zij  in 
het  midden  gelegen  zijn.  Het  veelvuldigste  komen  overtallige 
tepels  voor,  eene  afwijking,  die  tot  de  ontwikkeling  der  men- 
schelijke  borst  het  naast  nadert , doordien  de  borsten  , als  het 
ware , in  elkander  ineensmelten , en  hare  natuurlijke  ligging 
nog  behouden.  Daarna  komt  de  overtallige  borst  aan  de  borst- 
kas voor.  Zeldzamer  is  het  verschijnen  van  verscheidene  bor- 
sten aldaar,  nog  zeldzamer  het  voorkomen  der  borst  op  den 
buik  of  op  andere  plaatsen.  Wat  de  oorzaak  der  veelborstig- 
heid aangaat,  zoo  ligt  stellig  een  aangeboren  vormingsgebrek 
tot  grondslag  van  de  werkelijke  verdubbeling  der  borsten,  en 
zij  maakt  eene  dierlijke  vorming  uit.  Wanneer  echter  verschei- 
dene tepels  op  eene  borst,  of  de  bijkomende  borsten , zoo  nabij 
elkander  staan , dat  hierdoor  eene  valsche  veelborstigheid 
wordt  voortgebragt , zou  men,  volgens  Flechsig,  in  de  meeste 
gevallen  wrel  mogen  aannemen , dat  deze  veelborstigheid  meer 
op  eene  verdwaling  der  zogbuizen  berust , die , in  plaats  van 
zich  te  vereenigen  en  in  de  tepels  te  monden , hiervan  afwij- 
ken , ten  minste  verscheidene  daarvan , en  ól  in  eenen  eigen 
tepel  óf  in  het  celweefsel  monden.  Echter  moet  ook  deze  af- 
wijking aangeboren  zijn  en  kan  ook  als  eene  dierlijke  vorming 
beschouwd  worden.  De  meening , dat  hier  een  verzien  der 
zwangere  de  oorzaak  is , of  met  Geoffroy  de  St.  IIilaire  de 
oorzaak  van  de  vermenigvuldiging  der  borsten  meer  in  de  vol- 
komene  zijdelingsche  ligging  der  arteria  thoracica  externa  en 
mammaria  interna  of  der  epigastrica  te  zoeken , moet  als  eene 
gissing  beschouwd  worden.  Ook  het  gevoelen , dat  de  veel- 
borstigheid het  gevolg  eener  versterkte  vormingsdrift  is , moet 
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verworpen  worden;  zij  maakt  integendeel,  gelijk  Oken  dit 
reeds  opgeeft,  eene  lagere  ontwikkeling  uit.  Flechsig  heeft  in 
het  aangehaalde  opstel  deze  punten  naauwkeuriger  onderzocht. 
Wij  zullen  slechts  opgeven , dat  de  veelborstigheid  volstrekt  met 
geene  andere  afwijking  van  het  geslachtsvermogen  der  vrouw , 
noch  van  eenen  dynamischen,  noch  van  eenen  organischen 
kant  verbonden  is  , dat  dit  veeleer  in  alle  opzigten  bij  vrou- 
wen , welke  overtallige  borsten  hadden , regelmatig  was ; en 
waar  zich  afwijkingen  vertoonden , was  ten  minste  geen  nood- 
zakelijke zamenhang  tusschen  deze  afwijkingen  en  de  veelbor- 
stigheid waar  te  nemen.  De  veelborstigheid  moet  alleen  als 
eene  toenadering  tot  de  dierlijke  vorming  beschouwd  worden. 
Yan  de  veelborstigheid  moet  men  die  toestanden  afscheiden, 
bij  welke  aanhangsels  der  borstklier  zich  eerst  later  ontwikke- 
len of  ontstaan,  zonder  echter  de  behoorlijke  gedaante  en  ont- 
wikkeling der  borsten  te  hebben.  Al  geven  deze  ook  zog, 
zijn  zij  toch  slechts  een  voortbrengsel  der  zogafscheiding  zelve , 
welke  door  gemeenschap  het  celweefsel  met  eene  vloeistof 
vulde,  die  door  de  zogklieren  alleen  is  afgescheiden.  Twee 
hiertoe  behoorende  gevallen  van  Martin  (Mémoires  de  méd. 
et  de  chir.  prat.)  en  van  Champion  (Dictionn.  des  sc.  méd. , 
Tom.  XXX,  p.  377)  zijn  door  Flechsig  aangehaald. 

§ 198. 

In  het  mededeelen  der  gevallen  van  veelborstigheid,  die  bij 
de  verschillende  schrijvers  opgeteekend  zijn,  volgen  wij  de  door 
Flechsig  vastgestelde  orde,  die  de  hiertoe  behoorende  vormen 
op  de  volgende  wijze  bevat : A)  Mammae  pectorales , borsten 
op  de  borstkas;  deze  verdeelt  hij  in:  1)  onvolkomene  borst- 
vorming,  tepelvorming  (Thelemorphosis) ; hier  worden  onder- 
scheiden: d)  verscheidene  tepels  op  de  klier  zelve  ; b ) geschei- 
dene  tepels.  2)  volkomene  borstvorming , borstkliervorming 
(Mastomorphosis) , d)  ter  zijde  liggende  klieren;  a)  op  de 
voorvlakte  der  borst  gelegene  , zoowel  beneden  als  boven 
en  ter  zijde  der  natuurlijke  borst  voorkomende ; ß)  op  de  bui- 
tenvlakte der  borstkas  gelegene  (okselborsten) ; y)  op  de  rug- 
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vlakte  liggende  (rugborsten) ; b)  in  de  middellijn  liggende  (na- 
tuurlijk geplaatste  borsten).  B)  Mammae  abdominales ; bor- 
sten op  den  buik;  1)  borstkas-buikborsten ; 2)  eigenlijke  buik- 
borsten.  C)  Mammae  inguinales ; borsten  in  het  weeke  van 
den  buik;  1)  buik-liesborsten , 2)  eigenlijke  liesborsten. 

Gevallen  van  overtallige  tepels  zijn  de  volgende:  Jacob 
Hollerius  (Schenk  , L.  II  rar.  observ.  tit.  de  mamill.  Observ. 
8 , fol.  304) : op  ééne  borst  waren  twee  volkomen  geschei- 
dene , niet  ver  van  elkander  staande  tepels.  Otto  (Erster 
Nachtrag  zu  dem  Verzeichniss  der  anatomischen  Praeparaten- 
samml.  des  königl.  anat.  Inst,  zu  Breslau)  berigt  een  diergelijk 
geval.  Borellius  (Observ.  med.  rar.  Cent.  I , obs.  49.  Cf. 
Ephemer,  med.  physic. , Dec.  I,  Ann.  2,  obs.  72)  zag  twee 
tepels  op  eene  en  dezelfde  borst.  Zoo  ook  Joseph  Lanzoni 
(Josephi  Lanzoni  Ferrariensis  Opera  omnia  medico-physica  et 
philologica , Lausannae  1738,  en  Miscell.  Dec.  II,  Ann.  X, 
obs.  138,  p.  128),  Tiedemann  (C.  Chr.  Schmidt  Jahrbücher 
der  in-  und  ausländischen  gesammten  Medicin.  Leipzig  1835 , 
Bd.  V,  p.  378)  nam  twree  hiertoe  behoorende  gevallen  waar. 
In  het  eene  zaten  op  de  linker  borst  twee  tepels , welke  ieder 
eene  afzonderlijke  tepelvlek  hadden ; de  overtallige  tepel  zat 
drie  vingers  breed  onder  de  natuurlijke.  De  borst  was  niet 
grooter  dan  die  van  de  regter  zijde.  Na  de  bevalling  gaven 
beide  tepels  rijkelijk  zog.  In  het  tweede  geval  waren  de  over- 
tallige tepels  minder  volkomen.  Dergelijke  gevallen  werden 
voorts  door  Baudelocque  , Coutouly  enz.  waargenomen. 

Gevallen,  waar  op  beide  borsten  overtallige  tepels  stonden, 
zijn  zeldzamer.  Hiertoe  behoort  een  geval  van  Tiedemann  (t. 
a.  p.);  in  hetzelve  vond  men  twee  tepels  op  iedere  borst.  De 
beide  tepels  waren  door  eene  gemeenschappelijke  tepelvlek 
omringd.  Prackelius  (Miscell.  curios.  Dec.  I,  Ann.  V,  obs. 
LXVII , p.  40)  zag  eene  vrouw  met  drie  tepels  op  elke  borst- 
klier. George  Hannaeus  (Grand  dictionn.  des  sc.  méd.  XXXIV, 
p.  525)  berigt,  dat  hij  eene  vrouw  gezien  heeft,  die  wel 
slechts  twree , maar  zeer  groote  borsten  had , en  op  de  linker 
borst  vijf  tepels  droeg , welke  door  duidelijke  vlekken  omgeven 
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waren;  op  de  regier  borst  waren  twee  ook  met  vlekken  voor- 
ziene tepels.  Alle  tepels  gaven,  vooral  wanneer  men  ze  prik- 
kelde, te  gelijker  tijd  zog. 

Van  de  tweede  onderaldeeling,  wraar  een  afgezonderde  tepel 
voorkomt,  zijn  veel  minder  gevallen  opgeteekend.  Elias  von 
Siebold  (Lehrbuch  der  theoretisch-praötischen  Entbindungs- 
kunst, Nürnberg  1812)  nam  een  geval  waar,  in  hetwelk  on- 
der de  linker  borst  een  tweede  tepel  met  eene  vlek  voor- 
kwam , en  vermeldt  nog  een  tweede  geval , waar  echter  reeds 
eene  kleine  borst  gevormd  was.  Eenige  gevallen , die  Osiander 
(J.  F.  Osiander,  In  docenda  et  discenda  medicina  et  arte 
obstetricia  methodum  activam  potiorem , in  facienda  exspectatio- 
jiem  saepe  non  alienam  esse  ostendit  et  observationes  quasdam 
de  papillis  mam  mar  urn  numero  et  structura  variis  commemorat. 
Goettingae  1818)  aanvoerde,  schijnen  hiertoe  te  behooren. 
Kerkring  (Kerkringii  Observ.  <;  anat.  XXI , p.  49)  deelt  een 
geval  mede,  waar  de  tepel  volkomen  vrij  stond.  C.  Tn.  v. 
Siebold  in  Dantzig  (Medicinische  Zeitung  vom  Verein  für  Heilk. 
in  Preussen,  1838,  N°.  6)  verhaalt  twee  dergelijke  gevallen. 
In  het  eene  zat  drie  vingers  breed  onder  den  regier  tepel  een 
tweede,  iets  kleinere,  en  met  eene  afzonderlijke  vlek  omge- 
ven tepel , die  echter  niet  tot  eene  afzonderlijke  klier  behoor- 
de. Deze  scheidde  ook  zog  af.  In  het  tweede  geval  vond 
men  drie  vingers  breed  onder  iederen  tepel  een  kleinen  brui- 
nen tepel  ter  grootte  eener  erwt , zonder  vlek , die , zoowel 
regts  als  links , gedurende  de  zwangerschap  en  het  kraambed , 
zog  gaven.  In  een  door  Th.  Thursfield  (London  medical 
gazette,'Voh  XXI,  p.  666)  medegedeeld  geval  vond  men  een 
tepel  drie  duim  onder  de  borst  en  nader  bij  de  middellijn. 
Deze  behoorde  tot  eene  bijzondere  zogklier , die  ongeveer  de 
grootte  van  eene  w alnoot  had , van  de  bovenliggende  borst- 
klier eenen  slagadertak  kreeg , en  door  twee  met,  denzelven 
evenwijdig  loopende  aderen  het  bloed  terugzond. 

§ 199. 

De  gevallen  van  volledige  borstvonning , en  wel  op  de  voor- 
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vlakte  der  borst  met  eene  zijdelingsche  ligging,  zijn:  G.  Han- 
naeus  (Boneti  medic.  septemtrinol.  collatitiae,  pars  II,  Lib. 
IV,  Sect.  XI,  Obs. . I , p.  155).  Op  de  linker  borst  zaten 
twee  borsten;  de.  overtallige  borst  was  maar  weinig  kleiner 
dan  de  overigen.  Een  dergelijk  geval  deelt  Drejer  (ïïygaea , 
Dänische  Zeitschrift,  Juli — Sept.  1827)  mede.  Onder  de  lin- 
ker borst  vond  men  eene  kleinere , maar  overigens  regelmatig 
gevormde  borst.  Zij  strekte  zich  ongeveer  van  de  zesde  tot  de 
achtste  rib  uit,  en  was  met  haren  bovenrand  in  aanraking  met 
de  bovenliggende , maar  door  geene  groeve  duidelijk  van  haar 
afgescheiden.  Zij  had  wel  is  waar  geen  tepelvlek  , maar  een 
behoorlijken  tepel , waar  zog  uitvloeide.  Deze  tepel  was  eene 
moedervlek , die  in  het  midden  eene  opening  had , welke  met 
een  of  meer  zogbuizen  gemeenschap  oefende.  Fr.  von  Froriep 
nam  een  volkomen  gelijk. geval  waar.  C.  M.  Borert  (Balti- 
more Journal,  N0.  IV,  1834)  zag  eene  vrouw  met  twee  vol- 
maakt regelmatige  borsten,  en  eene  derde,  ongeveer  een  derde 
gedeelte  kleiner , onmiddellijk  onder  de  linker  borst  liggende. 
Borelli  (Boneti  med.  seplentr.  collatitiae  pars  II,  p.  155, 
Obs.  II)  nam  drie  borsten  waar,  waarvan  de  derde  onder  de 
linker  lag.  Blasius  (Commentar.  ad  Vesling,  Cap.  IX,  p.  133) 
zag  ook  eene  vrouw  , welke  aan  de  linker  zijde  twee  borsten 
had.  JosEPn  Lanzoni  (Jos.  Lanzoni  Ferrariensis  opera  omnia 
medico-physica  et  philologica , Lausan.  1738 , Obs.  23,  p.  376 
en  Misc.  nat.  cur.  Dec.  II,  Ann.  IX,  Obs.  55)  voert  zijne  eigene 
waarnemingen  en  die  van  Walaeus  en  Olaus  Borrichius  aan. 
Geheel  afgezonderd  staat  het  geval  van  Bober.t  Lee  (London 
medical  gazette , Vol.  XXI,  p.  666),  in  zoover  de  overtallige 
borstklier  boven  de  beide  gewone  borsten  zat.  Deze  waren 
volkomen  regelmatig  ; maar  iets  daarboven , kort  bij  den  voor- 
rand van  den  oksel  lag  eene  andere  klier,  ongeveer  ter  grootte 
van  een  zesde  der  eerste , met  een  kleinen , gladden  tepel  , 
zoodat  geen  kind  daaraan  kon  zogen.  Bij  drukking  vloeide  er 
echter  zog  uit.  Veelvuldiger -kwamen  op  beide  zijden  overtal- 
lige borsten  voor,  die  echter  onder  de  ware  borsten  zaten. 
Palfyn  haalt  in  zijne  Anatomie  (Tom.  II,  p.  267)  Cambro- 
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Lius  en  Faber  als  waarnemers  aan  van  deze  afwijking.  Lamy 
(Fantoni  anat.,  p.  26X)  nam  ook  vier  borsten  waar ; voorts: 
Gardeur  (Corvisart,  Journ.  de  Médec. , tom.  9,  p.  378), 
Yoltaire  (Dictionnaire  philosophique.  Art.  Monstre),  Yicq 
d’Azyr  (Joanides  dissert.  de  physiologia  mammarum  , Halae 
1801),  J.  F.  Lynceus  (Miscell.  curios. , Dec.  I,  ann.  2,  p. 
396.  — Faber  ad  ïïernandez  , p.  445.  — Joan  Faber.  Bam- 
berg, Not.  in  Recchif.,  475),  Percy  (Grand  dictionnaire  des 
Sciences  médicales. , Yol.  XXXIY , p.  526). 

Borsten  op  de  uitwendige  vlakte  der  borst.  Okselborsten. 
D’Outrepont  (Flechsig  , t.  a.  p. , p.  40)  verhaalt  van  eene 
vrouw,  welke  vóór  hare  zwangerschap  bijna  volstrekt  geene 
borsten  had.  In  de  derde  maand  der  zwangerschap  groeide 
de  regter  langzamerhand  tot  de  grootte  van  eenen  appel,  de 
linker  ook  iets , maar  onbeduidend.  Onder  den  linker  oksel 
vormde  zich  een  gezwel,  volkomen  gelijkende  op  eene  kleine 
borst,  ter  grootte  van  een  hoenderei  met  eenen  tepel.  Waar- 
schijnlijk was  deze  reeds  vóór  de  zwangerschap  aanwezig.  Gar- 
deur (Journal  de  méd.  publié  en  l’an  II  (1793)  ä St.  Domin- 
gue , N°.  3)  verhaalt  een  geval  van  vier  borsten , waarvan  twee 
op  de  natuurlijke  plaats  zaten,  en  twee  in  de  nabijheid  van 
de  oksels.  Yon  Siebold  in  Dantzig  (Medicinische  Zeitschrift 
vom  Yerein  für  Heilkunde  in  Preussen , 1838,  N°.  6)  zag  vier 
borsten , twee  in  de  okselholte , die  zich  eerst  in  de  tweede 
zwangerschap  ontwikkelden. 

§ 200. 

Borsten  op  de  achtervlakte  der  borstkas.  Rugborsten.  Hier- 
van zijn  slechts  eenige  gevallen  bekend.  Thomas  Bartholinus 
nam  zulk  eene  borst  waar  (Boneti  Medic.  septemtr.  collat. 
pars  II,  p.  155,  Obs.  3);  de  borst  op  den  rug  had  geen 
tepel.  Johann  Otto  Helbig  (Bonetus  t.  a.  p. , pag.  156, 
Obs.  3)  nam  twee  zulke  rugborsten  waar.  Zie  een  dergelijk 
geval  in  Miscellan.  curios.,  Hec.  II,  ann.  IY , append.  Obs. 
XXXI,  p.  203.  De  borsten  waren  volkomen  ontwikkeld  en 
gaven  zog.  Twree  gelijke  gevallen  vindt  men  in  den  Grand 
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Dictionnaire  des  Sciences  médicales,  Vol.  XXX,  p.  376,  Art, 
Mamelle,  en  Vol.  IV  onder  cas  rares.  In  eenige  gevallen  van 
dien  aard  zouden  dikwijls  tweelingen  geboren  zijn. 

Borsten  op  de  middellijn  zijn  zelden  waargenomen.  Flechsig 
haalt  de  twee  volgende  gevallen  aan.  Percy  (Grand  dictionnaire 
des  Sciences  médicales,  Vol.  IV,  p.  151,  Paris  1813,  Art. 
cas  rares).  Eene  dame  van  eene  schoone  gedaante  en  gelaat 
had  drie  borsten , waarvan  twee  op  de  natuurlijke  plaats  zaten 
en  de  derde  onder  en  tusschen  beiden  gelegen  was.  Deze 
laatste  was  niet  behoorlijk  ontwikkeld.  Thom.  Bartholinus 
(Cent.  IV)  beschrijft  een  dergelijk  geval.  Eene  dame  had  bui- 
ten hare  gewone  beide  borsten  nog  eene  derde,  die  met  de 
beide  andere  borsten  eenen  driehoek  vormden.  Zij  was  weinig 
ontwikkeld. 

Een  geval  van  het  voorkomen  der  borsten  aan  den  buik  be- 
schrijft Percy  (Grand  dictionnaire  des  Sciences  médicales , Vol. 
IV  en  XXXIV. 

Liesborsten  zijn  vermeld  door  Muraltus  (Bonetus  Medic. 
septentr.  collat.  pars.  II,  pag.  570,  Obs.  3)  en  Bobert  (Jour- 
nal général  de  Méd. , Tom,  VI,  p.  57). 

IV.  Over  de  hypertrophie  der  borstklieren. 

§ 201. 

De  hypertrophie  der  borstklieren  is  een  op  verschillende  wijzen 
en  in  verschillende  vormen  voorkomend  gebrek.  Wij  hebben 
reeds  opgegeven , dat  de  borst  bij  eenige  volksstammen  onge- 
meen groot  voorkomt,  en  evenzoo  vindt  men  bij  enkele  indi- 
vidu’s eene  eigenaardige  vergrooting  derzelve  zonder  bijzonder 
merkbare  reden  daarvoor , ten  gevolge  van  eenen  eigenaardigen 
aanleg.  Hier  vindt  óf  eene  eigenaardige  te  sterke  vetafzetting 
óf  eene  vergrooting  der  acini  en  der  zogbuizen  plaats , óf  deze 
gaan  beide  zamen.  Deze  soort  van  hypertrophie,  die  wij  de 
zuiver  organische  kunnen  noemen , vertoont  zich  het  veelvul- 
digst  bij  vroegrijpe  meisjes , of  bij  vrouwen  met  eene  opgewon- 
dene  geslachtsdrift  en  eenen  zeer  ontwikkelden  vrouwelijken 
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habitus  , maar  bij  welke  toch  geene  bevruchting  plaats  grijpt. 
Eene  andere  soort  van  hypertrophie  moet  als.  een  meer  ziekelijk 
gebrek  beschouwd  w orden , en  heeft  hare  oorzaak  in  stoornis- 
sen der  geslachtsverrigtingen  of  in  te  overmatige  werkzaamheid 
derzelve.  C.  A.  Fingerhutii  onderscheidt  twee  vormen  van 
dit  gebrek , namelijk  een  sneller  verloopenden  en  altijd  met  de 
huw  baarheid  als  ontwbkkelingsziekte  zamentreffenden , en  eenen 
zich  langzamer  ontwikkelenden  , die  onder  naauw  elijks  merk- 
bare toename  van  omvang  voortgaat , en  voornamelijk  van 
stoornissen  der  geslachtsverrigtingen  afhangt.  Bij  den  eersten 
vorm  zwrnlt  gemeenlijk  de  regter  borstklier , zelden  beiden  te 
gelijk  op.  De  gelijkvormig  over  de  borst  verspreide  zwelling 
werd  door  prikkeling  of  gevoeligheid  der  klieren  voorafgegaan. 
De  stonden  verschijnen  volstrekt  niet,  of  slechts  onregelmatig, 
en  verdwijnen  geheel,  wranneer  zij  zich  vertoond  hadden.  Som- 
tijds wordt  de  stem  der  zieken  periodiek  raauw  en  heesch ; 
de  tepel  wordt  vlakker  en  breeder ; de  tepelvlek  verkrijgt  eene 
grootere  uitbreiding ; het  gezwel  is  in  het  begin  gespannen , 
later  wordt  het  wTeeker ; maar  bij  eene  zachte  drukking  voelt 
men  de  vergroote  acini  als.  harde  ligchamen.  Bij  eenen  hoogen 
graad  der  zwelling  worden  de  omringende  huidaderen  gespan- 
nen. De  borst  bereikt  hierbij  somtijds  eene  lengte  van  18  tot 
20  duim  en  meer,  eenen  omvang  van  20  tot  24  duim  en  een 
gewigt  van  10  tot  12  pond  ; de  huiduitwaseming  en  het  versch 
uit  de  ader  gelaten  bloed  zouden  eenen  eigenaardigen  reuk 
hebben , en  het  bloed  veel  vrij  koolzuur  bevatten.  De  zieken 
stierven  bij  eenen  toenemenden  omvang  der  borst  eindelijk  aan 
uitputting;  soms  komt  er  ook  longtering  en  borstwaterzucht 
bij.  Somtijds  maakt  de  ziekte , w anneer  zij  eenen  bepaalden 
graad  heeft  bereikt , eenen  stilstand.  In  eenige  gevallen  ont- 
stonden er  vochtuitstortingen  en  beursgezwrelïen  in  de  tusschen- 
ruimten  der  vergroote  klierkwabjes. 

§ 202. 

Als  voorbeschikkende  ziekteoorzaak  vermeldt  Fingerhuth  de 
rnedegevoeligheid  tusschen  de  teeldeelen  en  de  borsten  ; en  als 


DE  HYPERTROPHIE  DER  BORSTKLIEREN. 


369 


gelegenheidsoorzaak , te  prikkelend  voedsel , het  betasten  van 
de  borsten , de  aanwending  van  prikkelende  stoffen  op  dezelve  , 
drukken , stooten , inzonderheid  bij  eenen  klierzieken  aanleg. 
Wij  zijn  niet  van  gevoelen  , dat  men  de  hypertrophie  der  borst- 
klieren naar  de  oorzaken  kan  onderscheiden  , zoo  als  Finger- 
nuTH  dit  gedaan  heeft ; wij  kunnen  slechts  eene  zich  sneller 
ontwikkelende,  als  het  ware,  acute  hypertrophie,  welke  met 
eene  sterkere  prikkeling  der  borstklier  gepaard  is,  van  de  zich 
langzamer  en  van  lieverlede  ontwikkelende  afscheiden , die  geene 
verhoogde  gevoeligheid  of  andere  prikkeling  laat  blijken.  Men 
vindt  zelfs  eene  voorbijgaande  hypertrophie  der  borsten , die 
zich  slechts  bij  zekere  toestanden  der  geslachtswerktuigen  ont- 
wikkelt, en,  zoodra  deze  voleindigd  zijn,  óf  staan  blijft,  ól 
weder  verdwijnt , zoo  wordt  de  ontwikkeling  der  borstklieren 
dikwijls  gedurende  de  zwangerschap  ziekelijk,  en  Iverg  (IIufe- 
lawd’s  Journal  der  praktischen  Heilkunde,  Band  XXX , 1801, 
1 St.)  deelt  een  geval  mede,  w'aarin  bij  eene  26jarige  vrouwr 
zich  in  drie  zwangerschappen , dadelijk  van  het  uitblijven  van 
den  stondenvloed  af,  zulk  eene  opzwelling  der  borsten  ver- 
toonde , dat  zij  in  den  laatsten  tijd  ver  vóór  den  buik  uitstaken 
en  bij  het  zitten  op  de  dijen  rustten  , zoodat  zij  deze  ter  helft 
bedekten.  De  kleur  van  de  huid  was  daarbij  geelroodachtig , 
en  de  poriën  wraren  even  zoo  vergroot , als  men  ze  door  een 
vergrootglas  ziet. 

» ' 

V . Over  den  onregelmatigen  vorm  der 

borstklieren. 

§ 203. 

De  vorm  der  borstklier  kan  ook  tegennatuurlijk  zijn ; men 
heeft  haar  kegelvormig  toegespitst  of  geheel  platgedrukt , zak- 
vormig of  hangend  aangetroffen  , bijzonder  bij  groote  borsten 
en  na  herhaald  zogen,  hetgeen  sommige  volken  nog  kunst- 
matig bevorderen(  De  Azara  , Yoyage  a l’Amérique  méridionale. 
Paris  1809,  Tom.  IY , p.  124).  Ook  zag  men  haar  eens  van 
VI.  24 
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den  vorm  eener  mannelijke  roede  (Ephem.  nat»  cur. , Dec.  II, 
Ann.  VII. , Obs.  123). 

VI.  Over  de  verharding  en  verslapping  der 

borsten. 

§ 204. 

De  verharding  of  de  te  groote  vastheid  van  het  borstklier- 
weefsel,  welke  door  eene  verandering  des  weefsels  en  niet  zoo 
zeer  door  eene  gedeeltelijke  vochtafzetting , zoo  als  door  zog- 
klonters  veroorzaakt  wordt,  en  dus  als  vormingsgebrek  voor- 
komt , is  in  eenige  gevallen  -waargenomen.  De  zelfstandigheid 
der  borstklieren  is  hier  verhard  en  strak.  Parrish  heeft  reeds 
aangemerkt , dat  deze  aandoening  der  borstklieren  met  scirrhus 
kan  verwisseld  worden.  Ieder  geneesheer  , zegt  hij , die  dik- 
wijls bij  ziekten  der  vrouwen  geraadpleegd  wordt , heeft  zeker 
ondervonden , dat  bij  vele  vrouwen  de  borst  ongemeen  hard 
is,  zonder  daarom  in  het  minste  ziek  te  zijn.  Bij  deze  hard- 
heid voegt  zich  soms  een  gekwabd  maaksel  der  klier  , en  het 
is  dan  niets  ongewoons , dat  een  jong  geneesheer  deze  hoe- 
danigheid voor  ziek  houdt,  en  meent  een  kankerachtig  gezwel 
voor  zich  te  hebben.  Ja,  zelfs  is  de  meer  ervaren  geneesheer 
niet  zeker  voor  zulk  eenen  misslag.  Wij  stemmen  hiermede 
volkomen  overeen , en  raden  aan , om  zulke  zwellingen  aan 
een  zooveel  mogelijk  zorgvuldig  onderzoek  te  onderwerpen  en 
eene  gepaste  behandeling  aan  te  wenden , in  plaats  van  de 
borst  weg  te  nemen,  daar  zeker  in  vele  gevallen  zeer  onschul- 
dige zwellingen  der  borsten  voor  scirrhus  gehouden  , en  door 
de  kunstbewerking  verwijderd  zijn  , die  door  eene  gepaste  be- 
handeling zonder  kunstbewerking  zouden  genezen  zijn.  De 
herkenning  wordt  zeker  nog  veel  moeijelijker  gemaakt,  wan- 
neer er  werkelijk  gezwellen  aanwrezig  zijn.  Echter  volgt  hieruit 
geenszins,  dat  ieder  hard,  slepend  en  pijnlijk  gezwel  der  borst 
kankerachtig  is.  Bij  jonge  vrouwen,  wanneer  de  borst  zich 
vrij  laat  bewregen  en  de  huid  het  natuurlijk  voorkomen  heeft, 
kan  men , al  zijn  er  ook  andere  teekenen  van  scirrhus  aan- 
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wezig  , toch  met  goeden  grond  hopen , dat  de  ziekte  een  ander 
karakter  heeft  en  zonder  kunstbewerking  kan  genezen  worden. 

§ 205. 

De  oorzaken  van  de  verharding  der  borstklieren  zijn:  Te 
sterke  afzetting  van  zelfstandigheid  zonder  werkelijke  vergroo- 
ting  van  den  omvang,  een  ontstekingachtig  bedrijf,  kwaadsap- 
pige gebreken  , en  onder  deze  inzonderheid  klierziekte  en  jicht ; 
verhinderde  huiduitwaseming  op  de  borst , te  vast  zamendruk- 
ken  der  borst , enz.  De  slapheid  der  borstklieren  wordt  voor- 
namelijk door  algemeen  en  plaatselijk  verzwakkende  invloeden , 
door  te  veel  warm  houden,  door  het  verblijf  in  eenen  onzui- 
veren  dampkring , door  slecht  en  onvoldoend  voedsel  en  door 
al  die  invloeden  te  wreeg  gebragt , welke  verzwakkend  op  het 
geslachtsvermogen  werken , zoo  als  te  lang  zogen , te  veelvul- 
dige herhaling  daarvan , uitspattingen  in  de  liefde , natuurkun- 
dige invloeden , b.  v.  bij  klierzieke  voorwerpen  met  eenen  tor- 
piden habitus ; bij  stadbewoonsters  en  bleekzuchtige  vrouwen 
is  de  slapheid  der  borsten  een  zeer  veelvuldig  verschijnsel. 

§ 206. 

De  behandeling  der  hier  genoemde  gebreken  is  slechts  in 
weinige  gevallen  van  vrucht.  Bij  eene  primaire  atrophie  der 
borsten  gelukt  bet  zelden  door  versterking  der  bewerktuiging , 
door  aanzetting  van  het  geslachtsstelsel  en  door  de  aanwen- 
ding van  plaatselijk  prikkelende  middelen  eene  sterkere  ont- 
wikkeling derzelve  te  weeg  te  brengen.  In  alle  gevallen  zoeke 
men  die  toestanden  in  de  bewerktuiging  te  verwijderen,  die 
de  ontwikkeling  der  borstklieren  verhinderen , en  beproeve 
door  de  boven  opgegevene  middelen , w aarbij  men  echter  alle 
overmatige  prikkeling  moet  verhoeden , zooveel  mogelijk  deze 
werkzaamheid  op  te  wekken.  De  hypertrophie  der  borstklie- 
ren eischt  vooral  de  verwijdering  van  elke  prikkeling  en 
van  die  afwijkingen  in  het  geslachtsstelsel,  die  tot  het  ge- 
brek aanleiding  gaven , en  w aar  dit  mogelijk  is , moet  men 
door  plaatselijk  bedarende  en  afleidende  middelen  haren  scha- 
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delijken  invloed  zoeken  te  verminderen.  Ontwikkelt  de  hyper- 
trophie  der  borstklier  zich  meer  acuut,  en  is  de  prikkeling 
daarbij  zeer  aanzienlijk , dan  worden  in  het  begin  der  ziekte, 
bü  volbloedige  welgevoede  voorwerpen,  ontstekingwerende  en 
afleidende  middelen  aanbevolen  ; alleen  in  de  zeldzaamste  ge- 
vallen passen  bloedzuigers ; komen  deze  echter  bij  neiging  tot 
ontsteking  noodzakelijk  voor,  dan  moeten  zij  doorgaans  dikwijls 
herhaald  worden.  Men  w'rijve  de  borst  in  met  prikkelende 
oliën , bedekke  haar  matig  warm , maar  stoppe  haar  niet  toe 
met  eenen  met  kamferdamp  doortrokken  doek  , zoo  als  Finger- 
hütr  aanraadt ; men  w'achte  zich  daarbij  drukking  ifit  te  oefe- 
nen , die  de  prikkeling  slechts  vermeerderen  en  tot  hevige 
ontstekingen  aanleiding  geven  kan.  Men  diene  purgeermiddelen 
toe , en  rigte  den  leefregel  zoo  in , dat  hij  volstrekt  niet  prik- 
kelend is.  Komt  dit  gebrek  bij  kraamvrouwen  voor,  welke 
zelve  niet  zogen , dan  is  de  bevordering  der  zogafscheiding 
door  het  aanleggen  van  het  kind  dikwijls  nuttig.  Maar  neemt 
de  hypertrophie  door  den  prikkel  van  het  zogen  toe,  en  ge- 
lukt het  niet  de  prikkeling  weg  te  nemen  , dan  moet  het  kind 
van  de  borst  genomen  worden  , of  men  zij  zoo  spaarzaam 
als  mogelijk  is  met  het  aan  de  borst  te  leggen.  Als  speci- 
fieke middelen  heeft  men  voornamelijk  uitwendig  de  iood- 
bereidingen  aangeraden : zij  zijn  in  kleine  giften  en  bij  de  ver- 
vulling der  genoemde  aanw  ijzingen  zeer  doelmatig  ; echter  mag 
men  zich  nooit  tot  dezelve  alleen  bepalen  en  ze  niet  in  te 
groote  giften  gebruiken , omdat  zij  anders  op  de  bewerktuiging 
in  eenen  hoogen  graad  eenen  nadeeligen  invloed  uitoefenen  , en 
ligt  den  tegenovergestelden  toestand  , eene  volkomene  atrophie 
der  borstklier,  te  weeg  brengen.  Meissner  zag  veel  nut  van  dier- 
lijke kool.  Het  uitwendig  gebruik  van  iodium  in  zalfvorm, 
en  het  inwendig  gebruik  van  oplossende  middelen  , zoo  als  van 
spiesglans , de  oplossende  extracten  , cicuta , zoutzure  zwaar- 
aarde , afwisselend  met  purgeermiddelen  toegediend , schijnen 
ons  in  alle  gevallen  het  meest  passend.  Overigens  zal  men 
dikwijls  de  verwijdering  der  stoornissen  in  het  geslachtsstelsel 
niet  kunnen  verkrijgen  , voordat  de  hypertrophie  der  borstklier 
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eenigzins  is  weggenomen,  daar  er,  zoolang  deze  blijft  voortdu- 
ren altijd  eene  prikkeling  aanwezig  is  , welke  antagonistisch  op 
de  geslachtswerktuigen  werkt.  In  dit  opzigt  is  het  door  Cooper 
medegedeelde  geval  zeer  leerzaam.  Alle  in-  en  uitwendig  aan- 
gewende middelen  bleven  hier  vruchteloos,  en  er  bleef  dus 
niets  over  dan  de  wegneming  van  de  borst  met  het  mes , welke 
aan  de  linker  borst , als  de  grootste , verrigt  werd  , waarop  de 
regier  borst  zich  langzamerhand  van  zeil  verkleinde  en  de 
stondenvloed  weder  verscheen.  De  wegneming  van  de  borst 
mag  niet  anders  aangewend  worden , dan  wanneer  de  hyper- 
trophie  in  eenen  zoo  hoogen  graad  ontwikkeld  is , dat  de  vrouw 
door  het  overmatig  gezwel  last  lijdt,  en  de  algemeene  gezond- 
heid zeer  gestoord  is.  Er  ontwikkelt  zich  namelijk  , doordien 
de  krachten  der  bewerktuiging  door  den  toevoer  van  vochten 
naar  de  borst  uitgeput  worden,  een  kwaadsappige  toestand. 
Men  wachte  dan  met  de  kunstbewerking  niet  te  lang,  en  wan- 
neer de  hypertrophie  niet  voor  de  aangewende  middelen  wijkt , 
aanzienlijke  stoornissen  in  het  geslachtsstelsel  voorhanden  zijn  , 
en  er  niet  eens  een  stilstand  der  ziekte  merkbaar  is  , wordt 
door  de  uitroeijing  van  *de  borst  niet  slechts  het  plaatselijk 
gebrek  en  deszelfs  gevolgen  in  de  geheele  bewerktuiging  ver- 
wijderd, maar  de  ziekten  der  teeldeelen  laten  zich  ook  ligter 
verhelpen.  Het  spreekt  van  zelf,  dat,  om  het  gewigt  der  kunst- 
bewerking, de  hypertrophie  altijd  in  zulk  eenen  hoogen  graad 
ontwikkeld  zijn  moet , dat  er  later  bedenkelijke  gevolgen  van 
te  vreezen  zijn.  Eene  gedeeltelijke  uitroeijing  der  borstklieren 
komt  ons  niet  doelmatig  voor  , omdat  de  prikkeling  hierdoor 
slechts  vermeerderd  en  de  hypertrophie  nog  verergerd  kan  wor- 
den , zoodat  het  gebrek  spoedig  en  snel  eenen  hoogen  graad 
bereikt.  De  geheele  uitroeijing  van  de  klier  wordt  echter  bij 
eenen  zeer  vermeerderden  omvang  eene  zeer  gewigtige  kunst- 
bewerking , en  uit  dien  hoofde  is  het  reeds  raadzaam  , om  de 
kunstbewerking  niet  al  te  lang  uit  te  stellen  , inzonderheid  in 
die  gevallen , w aarin  de  klier  bijzonder  aan  hare  grondvlakte 
hypertrophisch  is.  Dikwijls  laat  overigens  de  zwakte  der  zieke 
later  de  kunstbewerking  volstrekt  niet  toe  , zoodat  men  zich 
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met  palliative  middelen , die  hier  echter  zeer  onzeker  zijn , 
moet  vergenoegen. 

§ 207. 

Wanneer  de  verharding  van  de  borst  zich  niet  ten  gevolge 
eener  kwaadsappigheid  ontwikkelt , gelukt  de  genezing  door 
verdeelende  en  afleidende  middelen  , door  de  inwrijving  van  eene 
iodiumzalf , door  het  bedekken  van  de  borst  met  emplastrum 
cicutae , of  hydrargyri , door  omslagen  met  aromatieke  kruiden 
en  door  regeling  van  het  geslachtsstelsel  dikwijls  zeer  gemakkelijk 
en  snel.  Is  echter  eene  algemeene  ziekte , zoo  als  klierziekte , 
jicht  enz.  de  grondslag  van  dit  gebrek,  dan  hangt  het  van  de 
mogelijkheid  om  haar  te  verwijderen  af,  of  de  genezing  der 
verharding  ons  zal  gelukken  of  niet ; inzonderheid  heeft  ons 
het  duurzaam  gebruik  van  levertraan , en  naar  de  omstandig- 
heden ingerigte  bron-  en  badkuren  , goede  diensten  bewezen. 
Wij  raden  in  dit  opzigt  inzonderheid  Kreuznach  aan. 

De  verslapping  der  borstklier  maakt  eene  algemeene  en  plaat- 
selijk versterkende  behandeling  noodzakelijk.  Nooit  mag  men 
echter  de  plaatselijke  behandeling  verzuimen.  Wanneer  dit 
gebrek  lang  heeft  bestaan,  wordt  de  genezing  iets  moeijelijker. 

§ 208. 

Andral  beschrijft  eene  soort  van  verharding  der  borstklier 
met  toename  of  afname  van  haren  omvang , waarbij  voor- 
namelijk het  celweefsel  hypertrophisch  wordt , en  het  natuur- 
lijk weefsel  der  klier  meer  of  minder  verdwijnt.  In  dit  geval 
vertoont  eene  doorsneêvlakte  der  klier  verscheidene  vezelig- 
celachtige , dikwijls  bijna  kraakbeenige  tusschenschotten , van 
eene  flaauw-  of  ook  wel  glinsterendwitte  kleur , welke  de  klie- 
ren in  kwabben , kwabjes  of  korrels  verdeelen , zoodat  zij  dik- 
wijls het  aanzien  van  de  alvleeschklier  of  van  eene  speeksel- 
klier aanneemt.  In  andere  gevallen  vindt  men  dit  gekorreld 
uitzien  niet , maar  het  klierweefsel  is  geheel  verdwenen , en  in 
deszelfs  plaats  zijn  soms  de  pas  vermelde  vezelig-celachtige 
lagen,  soms  slechts  nog  eene  meer  hoornachtig  harde,  schijn- 
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baar  niet  bewerktuigde  massa  voorhanden,  die  een  tot  den 
hoogsten  graad  van  vastheid  geklommen  celweefsel  schijnt  te 
zijn , en  door  Andral  scirrhus  genoemd  wordt.  Het  zieke 
deel  gaat  óf  in  het  gezonde  over,  óf  is  van  hetzelve  door  een 
vezelig  celachtig  bekleedsel  van  verschillende  dikte  afgescheiden. 

In  enkele  gevallen  gaan  van  dit  uitwendige  bekleedsel  verleng- 
seien  van  een  ook  vezelig  maaksel  in  de  zieke  klier ; in  andere 
gevallen  daarentegen  zijn  die  verlengselen  niet  zeer  duidelijk  , 
of  bestaan  slechts  uit  dunne  draden  celweefsel,  zoodat  het  ver- 
harde deel  zich  ligt  uit  dit  bekleedsel , als  uit  eenen  zak , laat 
lospellen.  Ook  wanneer  de  geheele  klier  ziek  is,  isoleert  zij 
zich  somtijds  door  een  ongemeen  vast  en  hard  omkleedsel ; 
vooral  geschiedt  dit,  wanneer  de  klier  tevens  verkleind  is.  In 
andere  gevallen  grijpt  juist  het  tegendeel  van  eene  afzondering 
der  klier  plaats : zij  vergroeit  namelijk  met  de  over  haar  lig- 
gende huid  , of  met  de  onderliggende  weefsels , en  dan  beperkt 
de  ziekelijke  afwijking  zich  niet  meer  tot  het  celweefsel  van  de 
klier,  maar  strekt  zich  uit  tot  dat  der  naburige  deelen , die 
hard,  vezelig  en  scirrheus  worden.  Eindelijk  tast  deze  ziekte  ook 
het  beenvlies  der  onder  de  borst  liggende  beenderen  aan,  en 
ten  laatsten  ontstaat  er  zelfs  beenverzwering  en  beenversterving. 

De  huid  wordt  meestal  eerst  dan  ziek  , wanneer  zij  door  het 
onder  haar  liggend  celweefsel  vast  aan  het  gezwel  aangegroeid 
is ; dan  ontstaan  dikwijls  op  de  huidvlakte  ronde  , harde  knop- 
pen, waarin  wij  niets  dan  eene  omschrevene  verharding  der 
eigenlijke  huid,  in  den  grond  dezelfde  ziekte  als  die  der  die- 
per liggende  deelen,  herkennen  ; het  is  daaibij  merkw aaidig , 
dat  dikwijls  binnen  korten  tijd  ook  op  het  overige  ligehaam 
zulke  gezwellen  in  de  huid  ontstaan , gelijk  dan  ook  zelfs  in 
de  inwendige  deelen  dezelfde  witte  haroe  vreemde  voortbreng- 
selen óf  gelijktijdig  met  die  in  de  borst  verschijnen,  óf  zich 
dan  eerst  schijnen  te  ontwikkelen,  wanneer  deze  door  heel- 
kundige kunstbewerkingen  verwijderd  zijn;  er  werkt  dus  ééne 
oorzaak  in  de  bewerktuiging , die  in  de  verschillende  deelen 

dezelfde  veranderingen  voortbrengt. 

Omtrent  de  veranderingen  in  de  zogbuizen  zegt  Andral  , dat 
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hij  bij  het  onderzoek  van  eenige  ongemeen  harde , maar  overi- 
gens niet  ziekelijk  veranderde  borsten , wanneer  hij  eene  in- 
snijding daarin  gemaakt  had,  eene  menigte  ronde,  op  elkander 
gelijkende  gaatjes  heeft  gevonden,  die  de  verwijde  en  door  de 
verdikking  der  wanden  openstaande  openingen  der  zogbuizen 
waren.  De  wanden  waren  geel  en  van  een  vezelig  maaksel, 
ja  somwijlen  gedeeltelijk  kraakbeenig  en  zelfs  beenachtig.  Bij- 
zonder veelvuldig  schijnt  deze  verandering  der  zogbuizen  bij 
oude  vrouwen  te  zijn  ; in  de  door  mij  waargenomene  gevallen 
was  de  tepel  niet  alleen  niet  hypertrophisch,  maar  hij  was 
verdwenen,  en  de  zogbuizen  waren  aan  het  in  denzelven  over- 
gaand uiteinde  gesloten. 

VII.  Over  de  goedaardige  gezwellen  en  vreemde 
voortbrengselen  der  borsten. 

§ 209. 

Voordat  wij  de  bijzondere  soorten  der  gezwellen,  die  in  de 
borstklier  voorkomen , en  welke  in  hunnen  aard  en  bestaan 
met  die  der  baarmoeder  overeenstemmen , afzonderlijk  aanvoe- 
ren , zullen  wij  over  derzelver  beloop , inzonderheid  wanneer 
zij  kwaadaardig  zijn,  de  opgaven  van  Andral  mededeelen. 
Wij  hebben  reeds  boven  opgegeven,  dat  de  huid  in  het  ziekte* 
bedrijf  mede  betrokken  wordt,  en  dat  er  zich  dikwijls  eene 
vergroeijing  tusschen  het  gezwel  en  de  daarover  liggende  huid 
vormt ; deze  wordt  dan  geprikkeld , rood , verweekt , en  gaat 
op  ééne  óf  meer  plaatsen  in  verzwering  over,  die  soms  in 
langen  tijd  geene  vorderingen  maakt , soms  snel  naar  alle  rig- 
tingen  voortvreet.  Somtijds  bepaalt  de  verzwering  zich  tot 
de  huid  ; ik  heb  soms  opgemerkt , dat  haar  bodem  uit  eene 
zwarte , stinkende  pap  bestaat , zoo  als  die  op  den  bodem  van 
vele  zweren  aan  den  baarmoederhals  voorkomt.  Deze  pap  is 
slechts  eenige  lijnen  dik ; daaronder  ligt  het  gezwel , welks 
dunne  bovenste  laag  violetrood  is , terwijl  het  overigens  kleur- 
loos en  hard  is.  De  ongeneeslijkheid  dezer  zweren  is  ligt  te 
begrijpen,  wanneer  men  bedenkt,  dat  onder  dezelve  gewigtige 
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ziekelijke  afwijkingen  plaats  grijpen  , en  steeds  meer  om  zich 
heenvreten ; eene  duurzame  genezing  der  zweren  zou  de  gene- 
zing van  hare  dieper  liggende  oorzaak  vereischen.  Bij  eenige 
vrouwen  is  intusschen  werkelijk  eene  duurzame  likteekenvor- 
ming  w aargenomen  ; maar  daar  was  ook  van  zelf  eene  veran- 
dering in  het  gezwel  gekomen ; het  was  klein , eenigermate 
atrophisch  geworden , en  vormde  nog  slechts  eene  kleine , har- 
de , in  eenen  celachtig-vliezigen  zak  beslotene  massa , welke 
de  omringende  deelen  niet  meer  in  haren  ziekelijken  toestand 
konde  medeslepen.  De  behandeling  door  drukking,  welke  Ré- 
camier  zoo  drok  bij  borstscirrhus  aanwendt , schijnt  vooral 
daardoor  te  kunnen  gelukken , dat  groote  scirrheuse  massa’s 
verkleind  en  de  zwellingen  en  verhardingen  van  het  omringend 
cehveefsel  verdeeld  worden  , het  gezwel  zelf  daardoor  geïsoleerd 
wordt,  zoodat  het  zich,  gelijk  Récamier  dikwijls  gedaan  heeft, 
na  eene  enkele  huidsnede  gemakkelijk  laat  uitpeilen. 

Terw  ijl  de  huid  week  wordt  en  verzw  eert , dikw  ijls  ook 
reeds  vroeger,  grijpt  er  in  het  gezwrel  zelf  eene  gewdgtige  ver- 
andering plaats ; er  komen  vaten  in  op , die  zich  in  de  cel- 
achtige en  vezelige  tusschenschotten  van  hetzelve  vertakken  ; 
van  lieverlede  verliest  het  gezwel  zijne  oorspronkelijke  hardheid 
en  wordt  doortrokken  met  wreiachtige,  bloederige  en  etterach- 
tige vloeistoffen,  die  zich  uit  de  doorgesnedene  massa  van  alle 
kanten  laten  uitdrukken.  Somwijlen  treft  men  strepen  van 
eene  roomachtige  zelfstandigheid  aan , die  de  tusschenruimten 
des  celweefsels  opvult  en  de  kwabjes  des  gezwels  omgeeft. 
Later  ontwikkelt  deze  zich  rijkelijker  en  verzamelt  zich  in 
groote  zakken  ; en  eindelijk  wrordt  het  geheele  gezwel  in  eene 
half  vaste , half  vloeibare , dikachtige  massa  veranderd  , waarin 
zich  nog  alle  soorten  van  vreemde  voortbrengselen,  van  de  een- 
voudige wei-  en  bloeduitzweeting  af  tot  aan  etter,  tuberkels, 
hersenachtige  massa’s  en  melanosis , laten  onderscheiden. 

Bij  de  bovenvermelde  aandoening  der  borst  komen  de  vaten 
wel  in  een  later  tijdperk  op,  maar  zij  spelen  toch  slechts  eene 
ondergeschikte  rol , doordien  het  celweefsel  zich  vroeger  bij 
voorkeur  ontwikkelt , en  de  vaten , zoo  zij  niet  atrophisch 
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worden , toch  bloedledig  blijven.  — In  andere  gevallen  tast 
de  ziekelijke  voeding  inzonderheid  de  bloedvaten  aan,  die 
zich  buitengemeen  ontwikkelen , terwijl  het  celweefsel  slechts 
in  zeker  opzigt  als  verbindingsmiddel  van  het  groote  vaatnet 
voortleeft , dat  het  grootste  gedeelte  des  gezwels  uitmaakt. 
Snijdt  men  in  zulk  een  gezwel , dan  merkt  men  eene  overeen- 
komst tusschen  hetzelve  en  de  milt.  De  huid  boven  hetzelve 
zweert  spoedig,  en  de  bodem  van  de  zweer  levert  dan  rijke- 
lijke bloedingen  op. 

§ 210. 

a)  Hydatideuse  en  beursgezwellen  der  borsten 
ontstaan  zonder  pijnen,  en  hebben  meer  overeenkomst  met 
eene  slepende  ontsteking  dan  met  eenen  scirrheusen  knobbel; 
want  zij  zijn  noch  zoo  bewegelijk,  noch  zoo  hard  en  omschre- 
ven als  deze,  maar  staan  met  de  hen  omgevende  deelen  der 
borst  in  een  naauwr  verband.  De  huid  van  de  borst  behoudt 
hare  natuurlijke  kleur , de  drukking  op  het  gezwel  veroorzaakt 
geen  pijn  , en  het  gestel  lijdt  niet , zelfs  bij  eene  verbazende 
vergrooting  des  gezwels.  Vergroot  het  zich , dan  onderscheidt 
men  een  vast  en  een  vloeibaar  deel , en  bij  het  insteken  vloeit 
er  een  weiachtig  vocht  uit , dat  zich  echter  spoedig  op  nieuw 
verzamelt.  Cooper  zag  ook  een  hydatidengezwel  van  9 tot  13 
pond  zwaar,  en  nam  het  weg.  De  borst  blijft  daarbij  altijd 
bewegelijk , en  de  opslorpende  klieren  worden  nooit  aangetast. 
Bij  het  openen  vindt  men  de  borst  somwijlen  door  adhaesive 
ontsteking  in  eene  zeer  vaste  massa  veranderd,  somwijlen  bevat 
zij  met  wrei  gevulde  zakken.  Pijn  verschijnt  slechts  bij  de 
neiging  des  gezwels  tot  verettering ; het  gezwrel  blijft  week ; 
en  wanneer  er  zich  vocht  gevormd  heeft,  merkt  men  duidelijke 
vochtgolving , en  de  huid  krijgt  eene  blaauwachtige  tint,  wan- 
neer het  vocht  tot  haar  nadert.  Het  vocht  is  geel,  maar  door- 
schijnend. Naar  deze  beschrijving  moet  men  deze  gezwel- 
len meer  als  wreiachtige  beursgezwellen  beschouwen,  en  deze 
van  de  waterblazen  onderscheiden,  welke  laatste  inderdaad 
slechts  zelden  in  de  borst  worden  aangetroffen.  Het  geval  van 
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VON  GRäFE  (Allgem.  Litteraturzeitung , N°.  151,  S.  361)  schijnt 
het  meest  van  een  hydatideus  gezwel  te  hebben.  Hij  opereerde 
een  25jarig  meisje,  dat  een  gezwel  ter  grootte  van  een  hoen- 
derei in  de  regter  borst  had.  De  borstklier  was  gezond  en 
w erd  losgepraepareerd  , de  opgezette  borstspier  doorgesneden  , 
en  onder  dezelve  vond  men  eene  holte , w aarin  zich  taaije , 
melkwitte , bew  egelijke , nergens  vasthangende  w aterblazen  voor- 
kwamen , die  door  een  vlies  ter  dikte  van  eene  halve  lijn  ge- 
vormd waren  , en  w aarvan  drie  de  grootte  eener  w alnoot  hadden. 
Deze  waterblaasgezwellen  zijn  in  eenige  gevallen  met  andere 
gebreken  der  borst  zamengesteld  aangetroffen.  Zij  zelve  kun- 
nen door  tegennatuurlijke  w eefselverandering  der  borstklieren 
tot  andere  gebreken  aanleiding  geven;  de  zak  kan  namelijk 
door  zijne  verwijding  eene  verdikking  der  klierzelfstandigheid , 
waarin  hij  zijne  zitplaats  heeft,  ontwikkelen,  en  aldus  kan  er 
een  gezwrel  ontstaan , dat  niet  zelden  eene  kunstbew  erking  noo- 
dig  maakt.  A.  Cooper  nam  een  gezwel  waar,  in  hetwelk  in 
eenen  waren  scirrheusen  tuberkel  waterblazen  voorkwamen , en 
waarin  de  ziekte  in  weerwil  der  volledigste  uitroeijing  terug- 
keerde; ook  Hölsciier  sneed  in  het  jaar  1826  zulk  eene  hy- 
datideus-scirrheuse  vrouwenborst  weg  (Rust’s  und  Casper’s 
kritisches  Repertorium  für  die  gesammte  Heilkunde,  neue 
Folge  IX,  § 385).  Paillard  deelt  ook  een  door  Dupuytren 
behandeld  zeldzaam  geval  van  een  hydatidengezwel  der  borst 
mede,  dat  nog  met  een  ander  gebrek  was  zamengesteld.  Du- 
puytren maakte  eene  insnijding  in  een  gezwrel  van  de  borst , 
waarbij  eene  hoeveelheid  zuivere  wei  afvloeide , waarna  men 
de  wond  luchtig  verbond;  na  een  uur  verscheen  eene  zeer 
hevige  bloeding,  zoodat  Dupuytren  zich  genoodzaakt  zag  het 
verband  af  te  nemen  en  de  insnijding  te  verwijden,  waarbij 
hij  op  den  bodem  der  vermeende  waterblazen  een  vast  gezwel 
vond , dat  hij  w egnam. 

§ 211. 

Deze  als  waterblazen  beschouwde  gezwellen  zijn , gelijk  reeds 
opgegeven  is,  veel  vaker  weiachtige  beursgezwellen  met  tarne- 
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lijk  dikke  vliezige  wanden,  en  men  vindt  de  meest  verschillende 
beursgezwellen  in  de  borst  ; zoo  als  het  klierziek  , water-,  ho- 
nig-, zak-  en  beursgezwel , die  hier  volmaakt  de  algemeene 
kenteekenen  vertoonen,  welke  men  ook  bij  de  ontwikkeling  dezer 
gezwellen  op  andere  plaatsen  vindt.  Zij  ontwikkelen  zich  door- 
gaans langzaam  en  van  lieverlede,  zijn  aanvankelijk  volkomen 
onpijnlijk  en  bewegelijk , de  huid  is  niet  veranderd , en  zij  lig- 
gen soms  meer  in  de  zelfstandigheid  der  klier,  soms  meer  op- 
pervlakkig in  het  vet,  dat  de  borstklier  omringt.  Zij  hebben 
geen  nadeeligen  invloed  op  de  algemeene  gezondheid  ; de  vast- 
heid verschilt  naar  den  inhoud  des  gezwels.  Wanneer  deze 
gezwellen  grooter  worden , kunnen  zij  op  eene  werktuigelijke 
wijze  tot  pijnlijke  aandoeningen  , tot  ontstekingen  en  tot  tegen- 
natuurlijke weefselveranderingen  aanleiding  geven.  Eene  bij- 
zondere soort  van  gezwellen  der  vrouwelijke  borst  wordt  door 
A.  Cooper  als  slepend  gezwel  beschreven;  dit  zou  gemeenlijk 
tusschen  het  17de  en  het  30,te  jaar  voorkomen,  meestal  on- 
pijnlijk zijn,  de  gezondheid  niet  storen,  langzaam  groeijen , 
dikwijls  jaren  lang  onveranderd  blyven,  meer  op  dan  in  de 
klier  liggen  , en  bij  het  onderzoek  afzonderlijke  kwabben  laten 
waarnemen,  die  zich  in  eene  massa  met  verdeelde  oppervlakte 
verliezen.  Cooper  houdt  deze  ziekte  in  de  meeste  gevallen 
voor  het  gevolg  van  eenen  sympathischen  invloed  der  baar- 
moeder. Meestal  bereiken  deze  gezwellen  de  grootte  van  wal- 
noten , en  slechts  zeer  zelden  heeft  men  ze  ter  zwaarte  van  1 1 
tot  2 pond  aangetroffen.  In  weerwil  dat  deze  gezwellen  vol- 
maakt goedaardig  zijn  en  zich  dikwijls  op  de  borst  heen  en 
weder  laten  schuiven,  gelooft  Cooper  toch,  dat  er  zich  in 
dezelve  eene  kwaadaardige  werkzaamheid  kan  ontwikkelen  , 
wanneer  zij  tot  het  ophouden  der  stonden  blijven  zitten. 

§ 212. 

Bij  de  behandeling,  van  al  deze  gezwellen  moet  men  aanvan- 
kelijk door  de  verwijdering  van  alle  prikkels,  en  voornamelijk 
van  alle  plaatselijke  drukking,  die  zeker  zeer  dikwijls  tot  dezelve 
aanleiding  geeft,  door  het  plaatselijk  gebruik  van  verdeelende  , 
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oplossende  middelen , als  ook  door  het  regelen  van  alle  af-  en 
uitscheidingen , inzonderheid  door  behoorlijke  leiding  der  ge- 
slaehtsverrigtingen , hunne  verwijdering  zoeken  te  bewerken, 
lis  plaatselijke  middelen  zijn  hier  de  iodium-  en  kwikzalven 
als  inwrijvingen  of  eene  zalf  met  cicuta  enz.,  als  ook  de  aan- 
wending eener  verdeelende  pleister , zoo  als  empl.  hydrargyri , 
empl.  ammon.  cum  mercur  enz.,  aanbevelenswaardig.  De  pleis- 
ters komen  ons  doelmatiger  voor,  omdat  zij  buiten  de  genees- 
krachtige werking  der  gebruikte  middelen  ook  nog  door  het 
ondoordringbaar  deksel,  dat  zij  vormen,  zich  nuttig  zullen 
betoonen.  Echter  zullen  deze  middelen  slechts  in  weinig  ge- 
vallen nut  doen  , en  laat  het  gezwel  eene  bestendige  toename 
erkennen  , of  heeft  het  reeds  zulk  eene  grootte  bereikt , dat 
het  door  deze  alleen  reeds  nadeelen  kan  te  weeg  brengen, 
dan  is  de  kunstbewerking  aangewezen.  Men  roeije  het  geheele 
gezwel  uit  , of  steke  deszelfs  w anden  open , en  trachte  de  w ond 
door  eene  adhaesive  ontsteking  te  doen  sluiten,  zoodat  alle 
verdere  afscheiding  noodzakelijk  verhinderd  wordt.  Waar  de 
volledige  uitroeijing  uitvoerbaar  is,  verdient  zij  altijd  de  voor- 
keur , daar  zij  het  gebrek  handdadig  verwijdert , en  bij  de  in- 
leiding van  het  ontstekingachtig  bedrijf  de  borstklier  ligt  in 
eenen  nog  hoogeren  graad  dan  bij  de  uitroeijing  geprikkeld  en 
ontstoken  kan  worden.  Het  zogen  verbiede  men  alleen  dan, 
wranneer  de  gezwellen  de  zogafscheiding  benadeelen , hetgeen 
echter  doorgaans  slechts  in  eene  borst  geschiedt , zoodat  de 
andere  voor  hare  verrigtingen  nog  geschikt  blijft. 

§ 213. 

De  gezwellen,  die  meer  de  zelfstandigheid  der  klier  veran- 
deren, zijn: 

b)  De  vetgezw' ellen  der  borsten.  Deze  komen  vol- 
gens A.  Cooper  gemeenlijk  tusschen  het  15de  en  30te  levens- 
jaar voor,  en  worden  nooit  zeergroot.  Een  kwab  der  borstklier 
zwelt  aanmerkelijk  op,  is  bij  de  aanraking  pijnlijk,  en  de 
pijn,  welke  door  de  aanraking  wordt  veroorzaakt , zou  somtijds 
verscheidene  uren  aanhouden  en  zich  tot  den  schouder  en  de 
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okselholte  langs  den  arm  en  den  elleboog  tot  aan  het  hand- 
gewricht en  de  vingers  uitstrekken.  Vóór  het  verschijnen 
der  stonden  neemt  de  pijn  toe ; echter  gevoelen  de  zieken  zich 
gedurende  dezelve  zeer  verligt,  en  later  is  de  pijn  nog  mati- 
ger. De  nachtrust  is  zeer  gestoord,  en  zelfs  is  het  gewigt  der 
borst  bij  het  liggen  in  het  bed  somtijds  ondragelijk.  Dikwijls 
zou  ook  de  maag  door  medegevoeligheid  lijden.  Zelden  zijn 
de  beide  borsten , meestal  slechts  een  klein  gedeelte , aangetast. 
De  huid  over  het  gezwel  behoudt  hare  natuurlijke  kleur.  Vol- 
gens von  Siebold  is  de  tegennatuurlijke  verzameling  van  vet 
in  de  borsten  meestal  het  gevolg  van  eenen  gebrekkigen  toe- 
stand der  afscheidende  deelen , en  inzonderheid  van  eene  zeer 
verzwakte  levenskracht  in  de  darmscheilklieren , die  de  olie- 
achtige en  vette  deelen  van  het  spijs-  en  melkvocht  niet  be- 
hoorlijk afscheiden,  zoodat  nu  te  veel  olie-  en  vetdeelen  in 
het  bloed  en  daaruit  weder  verder  gebragt , in  eene  te  groote 
hoeveelheid  in  de  kleine  cellen  van  het  vetvlies  des  geheelen 
ligchaams , of  bijzonder  gaarne  in  dat  der  borsten , worden  af- 
gezet , zonder  dat  zij  in  gelijke  hoeveelheid  wreder  opgeruimd 
worden.  Verzwakkende  invloeden  moeten  bijzonder  als  oorzaak 
van  dit  gebrek  worden  vermeld.  Volgens  Astley  Cooper  tast 
deze  ziekte  echter  voornamelijk  vrouwren  aan  , welke  een  zeer 
prikkelbaar  gestel,  lichte  haren,  eene  fijne  huid  en  een  bloed- 
rijk temperament  hebben.  Zij  duurt  maanden  en  zelfs  jaren 
lang  voort,  neemt  nooit  een  kwaadaardig  karakter  aan,  en  ver- 
eischt  nooit  eene  kunstbewerking.  De  door  von  Siebold  be- 
schrevene ziektevorm  is  meer  eene  tegennatuurlijke  vetvorming 
in  den  omtrek  der  borst , dan  eene  lipomateuse  ontaarding  der 
klier,  zoo  als  Cooper  vermeldt,  en  welke  in  eene  meer  plaat- 
selijke tegennatuurlijke  werkzaamheid  gegrond  schijnt  te  zijn, 
maar  toch  niet  zelden  door  afwijkingen  van  den  stondenvloed 
en  door  algemeene  kwaadsappige  gebreken  veroorzaakt  en  on- 
derhouden wordt.  Een  zeer  groot  vetgezwel  is  beschreven  door 
Portalupi  ; het  woog  52  pond  en  w erd  gelukkig  uitgeroeid 
(Storia  ragionata  dell’  enorme  tumore  del  nob.  Sign.  Tedeschi 
di  Verona,  Venez.  1820).  Voor  die  behandeling  raadt  Cooper 
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uitwendig  verdeelende  middelen  , het  extr.  belladonae , de  opi- 
umzalf,  extractum  cicutae , zachte  en  warme  bedekking  der 
borst,  gewaste  taf,  of  zeeppleisters , om  de  huid  werkzaam  te 
maken,  en  soms  bloedzuigers  aan;  inwendig  geeft  hij  kleine 
giften  calomel  met  opium , zachte  purgeermiddelen  en  middelen 
tot  regeling  der  stonden.  Volgens  von  Siebold  moet  men  meer 
prikkelende  middelen  gebruiken  en  zich  volstrekt  niet  laten 
verleiden  om  door  eene  strenge  dieet  de  tegennatuurlijke  vet- 
vorming  te  willen  wegnemen,  die  zij  eer  bevordert  dan  ver- 
mindert. Wij  moeten  echter  waarschuwen,  om  op  geenerlei 
wijze  in-  of  uitwendig  prikkelende  middelen  te  bezigen,  en 
eene  versterkende  dieet  te  laten  houden,  daar  bij  de  ziekelijke 
werkzaamheid  in  geen  geval  eene  natuurlijke  vochtmenging 
mogelijk  wordt,  en  aldus  de  ziekte  moet  bevorderd  worden. 
Van  den  anderen  kant  zal  ook  eene  enkele  onthoudingskuur 
nutteloos  blijven,  daar  hierdoor  slechts  zeer  moeijelijk , en  met 
gevaar  van  eene  aanzienlijke  zwakte,  eene  omstemming  zou 
kunnen  verkregen  worden. 

§ 214. 

c)  Het  bloedgezwel  der  borst,  waarvan  Monro  sen., 
Richter  en  Brigg  voorbeelden  aanhalen , is  door  Rodman 
(The  Edinburg  med.  and  surg.  Journal,  N°.  XCVI,  1828,  July) 
naauwkeuriger  beschreven.  De  ziekte  begint  met  een  zich 
langzamerhand  ontwikkelend  gezwel  van  de  borst , dat  zich 
echter  van  ontsteking  geheel  en  al  onderscheidt,  dewijl  er 
noch  stekende  pijn  , noch  ontstekingsroodheid , noch  hitte  aan- 
wezig is.  Slechts  somtijds  hebben  de  zieken  een  onaangenaam 
gevoel,  maar  nooit  hevige  pijn.  Na  eenigen  tijd  bemerkt  men 
in  het  midden  der  zwelling  een  vast  punt,  dat  zich  spoedig 
tot  een  gezwel  ontwikkelt,  dat  dikwijls  pijnlijk  is  en  zich  al- 
leen daardoor  van  de  omliggende  deelen  onderscheidt.  Dit  is 
de  tweede  graad.  Het  gezwel  vormt  een  klein  wigvormig  of 
eivormig  ligchaam,  dat  zich  in  de  borst  ligt  naar  de  zijden 
laat  bewegen.  In  den  omtrek  merkt  men  eene  brij  achtige 
weekheid  op,  welke  zich  door  eene  soort  van  deegachtige, 
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veerkrachtige  vastheid  onderscheidt.  Het  gezwel  is  eenigzins 
oppervlakkig,  en  men  vindt  te  gelijk  eene  zekere  weekheid 
der  zelfstandigheid  tusschen  hetzelve  en  de  huid , die  zich  over 
het  gezwel  heen  en  weder  laat  schuiven.  Met  eene  verzame- 
ling van  vocht  in  het  binnenste  des  gezwels  begint  de  derde 
graad.  De  eerste  graad  kan  twee  tot  zes  maanden , en  zelfs 
een  jaar  duren;  de  duur  der  beide  anderen  is  onbepaald,  en  de 
ziekte  verloopt  dikwijls  zeer  langzaam.  .De  in  het  gezwel  be- 
vatte vochten  schijnen  uit  de  bloedvaten , bijzonder  uit  de  ade- 
ren , die  hare  natuurlijke  spankracht  verloren  hebben , te  worden 
uitgestort.  In  den  tweeden  en  derden  graad  is  dikwijls  eene 
door  een  verband  bewerkte  uitwendige  drukking  nuttig.  De 
dikwijls  herhaaldè  ontlasting  van  het  verzameld  vocht  zou  slechts 
in  zekere  tijdperken  van  den  derden  graad  , maar  het  open- 
snijden en  openen  met  het  lancet  niet  dienstig  zijn.  Rodman 
geeft  den  raad , om  vroegtijdig  bij  den  derden  graad  insteken 
te  maken. 

§ 215. 

d)  Beenachtige  zamengroeisels  in  de  vrouwe- 
lijke borst  zijn  ook  waargenomen,  zoo  als  door  Haller  en 
Behr  (Rlst’s  Magazin  der  gesammten  Heilkunde,  Bd.  XX, 
Hft.  2,  1825).  Het  laatste  geval  kwam  voor  bij  eene  zeer 
klierzieke  vrouw  welke  meermalen  aan  roosachtige  ontstekingen 
van  de  borst  had  geleden.  Na  eene  sterke  en  aanhoudende 
uitwendige  drukking  ontwikkelde  zich  eene  volkomene  ver- 
andering in  kraakbeen  , en  de  zieke  moest  zich  aan  eene  kunst- 
bewerking onderwerpen.  De  om  vang  der  weggenomen  borst 
bedroeg  op  de  dikste  plaats  36  Rijnl.  duimen  , de  dwrarse  af- 
meting 11|,  de  lengteafmeting  9|  duim,  de  zwaarte  11  pond 
30  lood  burgergewigt.  Deze  is  de  zeldzaamste  soort  van  ont- 
aarding der  borsten. 
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VIII.  O ver  de  kwaadaardige  gezwellen  der 

borsten. 

/ 

§ 216. 

Tot  de  kwaadaardige  gezwellen  der  borsten  behooren  het 
spekgezwel , het  vleeschgezwel , het  bloed-  en  mergsponsgezwel , 
het  waterblaassponsgezwel  derzelve  en  de  kanker.  Wat  de 
vier  eerste  soorten  dezer  gezwellen  aangaat,  moeten  wij  ons 
vergenoegen  hier  eenige  gevallen  daarvan  mede  te  deelen , om- 
dat wij  derzelver  maaksel  reeds  bij  de  ziekten  der  baarmoeder 
naauwkeuriger  hebben  opgegeven  , en  hunne  genezing  niet  van 
die  des  kankers  in  de  borst  afwijkt , welke  wij  omstandig  zullen 
opgeven.  J.  Elliot  (The  London  medical  and  physical  Jour- 
nal, XL VII,  1822)  nam  eene  carcinomateuse  borstklier  weg, 
welke  drie  pond  woog ; J.  0.  Walker  (Transactions  of  the 
medical  and  phys.  Society  of  Calcutta , Vol.  IV,  1829)  nam 
een  vleeschgezwrel  van  de  linker  borst  weg,  dat  eene  zwaarte 
van  10  pond  had.  James  Syme  (The  Edinburgh  medical  and 
surgical  Journal)  nam  bij  eene  37jarige  vrouw  een  zeer  groot , 
bij  iedere  aanraking  sterk  bloedend  , woekerend  sponsgezwel  van 
de  borst  waar.  Ernst  Blasius  (Rust’s  Magazin  der  gesammten 
Heilkunde,  XXXIII,  2,  S.  240)  beschrijft  een  mergsponsgezwel 
van  de  borst , dat , met  de  okselklieren  ineengesmolten , een 
gezwrel  vormde , dat  twee  vuisten  groot  was.  Dit  gezwel  brak 
onder  hevige  pijnen  open , er  vormde  zich  een  wankleurige 
wondrand , en  uit  de  daardoor  ontstane  opening  woekerden 
talrijke  sponsachtige  uitwassen  naar  buiten.  Daar  het  gezwel 
zich  naar  de  okselholte  uitstrekte , ver  onder  de  groote  borst- 
spier naar  bover  klom,  en  niet  kon  weggenomen  worden,  be- 
sloot Blasius  t)t  de  onderbinding  van  de  regter  ondersleutel- 
beens-slagader , \an  welke  het  gezwel  zijne  vaten  ontving,  en 
voerde  haar  gelukkig  uit.  Dadelijk  na  de  onderbinding  was 
de  regter  arm  zoider  pols  en  koud  geworden , en  de  zieke 
had  daarin,  als  o<k  in  het  geheele  gezwel,  een  gevoel  van 
koude  en  doofheid  Dit  gevoel , de  verminderde  afscheiding 
van  ichor  , het  ineenzakken  des  gezwels  , het  ophouden  der 
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bloedingen  en  de  verbetering  der  algemeene  gezondheid  duur- 
den echter  slechts  tot  den  negenden  dag,  van  welken  tijd  af 
de  afscheiding  van  ichor  overmatig  werd,  koortsaanvallen  met 
opvolgend  sterk  zweet  dagelijks  twee  malen  verschenen , totdat 
eindelijk  op  den  twintigsten  dag  de  dood  volgde.  Bij  de  lijk- 
opening vond  men , dat  tusschen  het  gezonde  gedeelte  der 
borstklier  en  het  ziekelijke  vormsel  volstrekt  geen  bepaalde 
grens  te  vinden  was , en  de  klier  dus  zelve  als  de  zitplaats 
der  ziekte  moest  beschouwd  worden.  In  het  gezwel  liepen 
takken  van  de  uitwendige  borstkasslagaderen  , en  bovendien 
kreeg  het  zeer  aanzienlijke  vaten  uit  eenen  tegennatuurlijken 
tak  der  inwendige  mamslagader ; zelden  komt  het  zoogenoemde 
waterblaassponsgezwel  der  borst  voor,  waarvan  de  latere  tijd 
één  voorbeeld  kan  aantoonen  (Horn’s  Archiv  für  praktische 
Medicin  und  Klinik,  Berlin  1813,  1 ïïft.).  Eene  57jarige,  niet 
meer  gemenstrueerde  vrouw , uit  eene  familie  waar  de  kanker 
erfelijk  was  , had  reeds  sinds  zeven  jaren  een  knobbel  in  de 
regter  borst  ter  grootte  eener  walnoot , die  plotseling  pijnlijk 
werd , zich  boven  de  oppervlakte  verhief , na  twee  maanden 
openbrak  en  een  waterig  vocht  uitscheidde.  In  den  knobbel 
zelven  was  vochtgolving  merkbaar.  Richter  verklaarde  het 
geval  voor  eenen  kanker  , die  niet  geopereerd  moest  worden. 
Het  gezwel  verhief  zich  , verdeelde  zich  in  drie  ballen , die 
allen  openbraken , en  ieder  drie  tot  vier  oneen  bloederige  wei 
ontlastten , waarop  zuiver  bloed  volgde.  Tan  klierverhardingen 
of  aderspatten  was  er  geen  spoor.  De  gevormde  sponsachtige 
uitgroeisels  werden  door  den  bijtenden  ichor  weder  verwoest. 

§ 217. 

. X . . . , . w J , . i.  ; I O x > . . . . ' 

De  vleesch-  en  spekgezwellen  zijn  onder  deze  gezwellen  de 
minst  gevaarlijke.  Chelius  (Heidelberger  klinische  Annalen , 
IV,  499—517)  laat  zich,  bij  de  mededeelng  van  een  geval, 
hierover  op  de  volgende  wijze  uit:  De  vleischachtige  en  spek- 
achtige ontaarding  der  borstklier  behoort  dtijd  tot  de  gunstig- 
ste ziekelijke  toestanden  der  borstklier,  <n  is,  volgens  hem, 
ten  onregte  als  blaasscirrhus  beschreven.  Zij  kenschetst  zich 
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door  eene  aanzienlijke  en  uitpuilende  zwelling , is  niet  kogel- 
rond, maar  vierhoekig  op  enkele  plaatsen , meer  dan  op  andere 
naar  buiten  uitstekend  , de  tepel  niet  ingetrokken , maar  uitpui- 
lend en  van  een  natuurlijk  aanzien.  De  grootste  afmeting  be- 
vindt zich  op  eenigen  afstand  van  hare  grondvlakte  op  de  borst- 
kas. Deels  deze  verschijnselen,  maar  bijzonder  hare  verschil- 
lende hoedanigheid,  daar  zij  zich  op  enkele  plaatsen  harder, 
op  andere  veerkrachtig  gespannen  , en  zelfs  duidelijk  vochtgol- 
vend  laat  aanvoelen , hare  bewegelijkheid  naar  alle  rigtingen  , 
ofschoon  zij  eene  aanmerkelijke  grootte  verkrijgt,  de  geringe 
terugwerking  op  de  algemeene  gezondheid , in  wreerwil  van 
haren  langen  duur,  als  ook  de  afwezigheid  eener  zwelling  in 
de  okselklieren  , onderscheiden  dezen  toestand  der  borstklier  van 
den  scirrhus  en  het  mergsponsgezwel.  Zoo  zeer  dit  gezwel 
door  zijnen  aanzienlijken  omvang  de  zieke  lastig  is , en  door 
zijn  rekken  aanmerkelijke  pijnen  veroorzaakt,  zoo  weinig  lijdt 
toch  de  gezondheid.  Müller  houdt  het  door  Chelils  mede- 
gedeelde geval  voor  een  cystosarcoma , en  merkt  aan , dat  nög 
meer  vormen  van  goedaardige  gezwellen  in  deze  benamingen 
als  sarcomateuse  en  steatomateuse  ontaardingen  opgesloten  zijn , 
zoo  als  het  eiwitachtig  vleeschgezwel , het  vezelig  gezwel  en 
het  desmo'ïde , die  hij  in  de  vrouwelijke  borst  heeft  aangetrof- 
fen. Hij  zelf  telt  dit  gezwel  tot  het  cystosarcoma  proliferum 
en  phyllodes,  en  haalt  in  zijn  werk  over  het  fijnere  maaksel 
en  de  vormen  van  ziekelijke  gezwellen  verscheidene  hiertoe 
behoorende  gevallen  aan.  Deze  gezwellen  zijn  , zoo  zij  niet  bij 
eenen  längeren  duur  zeer  ontaard  zijn,  doorgaans  nog  door  de 
kunstbewerking  geneeslijk.  In  dit  opzigt  is  eene  door  Müller 
medegedeelde  waarneming  van  Dr.  Baschwitz,  uit  Driesen  zeer 
belangrijk.  Ook  hier  was  een  cystosarcoma  aanwezig.  De 
ziektegeschiedenis  is  de  volgende:  Voor  twee  jaien  had  deze 
bij  eene  vrouw  een  verbazend  groot  reeds  opengebroken  gezwel 
van  de  borst  weggenomen , dat  hij  aanvankelijk , uit  hooide  van 
het  sponsachtige  der  oppervlakte  , voor  kankerachtig  hield  , maar 
dat  intusschen  in  zijn  maaksel  veel  overeenkomst  had  met  het 
reeds  vroeger  beschreven  geval  van  cystosaicoma  phjllodes. 
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Müller  schreef  aan  Dr.  Bascüwitz,  , dat  hij  nu  goede  redenen 
had  om  te  gelooven , dat  het  ingezonden  en  vroeger  doorhem 
zelven  voor  kankerachtig  verklaard  gezwel  werkelijk  kanker- 
achtig, en  hij  zeer  benieuwd  naar  den  uitslag  der  kunstbewer- 
king °was.  Hierop  kreeg  hij  van  Dr.  Baschwitz  berigt , dat  de 
persoon  in  quaestie  na  de  kunstbewerking  en  herhaalde  aan- 
wending van  het  gloeijend  ijzer  en  eene  uitwendige  nabehan- 
deling van  zes  maanden  genezen  en  sinds  twee  jaren  volmaakt 
gezond  was.  l)e  broeder  dezer  vrouw  stierf  aan  maagkanker. 

IX.  Over  den  kanker  in  de  borst. 

§ 218. 

De  kanker  in  de  borst , scirrhus  mammae , carcinoma  mam- 
mae,  is,  helaas!  een  bij  het  vrouwelijk  geslacht  dik wij ls  voor- 
komend gebrek , dat , naar  de  thans  bekende  verschijnselen , in 
zijne  volledige  ontwikkeling  voor  volstrekt  ongeneeslijk  moet 
gehouden  worden.  Daar  de  kanker  in  de  borstklier  in  zijn 
beloop  en  verschijnselen , doordien  hij  hier  een  uitwendig  deel 
aantast , het  naauwkeurigst  kon  waargenomen  worden , zou  men 
verwachten , dat  de  gevoelens  der  schrijvers  over  deze  ziekte 
zouden  overeenstemmen ; dit  is  echter  geenszins  het  geval , en 
al  hetgeen  wij  in  dit  opzigt  bij  den  kanker  der  baarmoeder 
gezegd  hebben , is  ook  op  den  kanker  in  de  borst  toepasselijk. 
Gelijk  de  kanker  der  baarmoeder  als  noodzakelijk  van  eene  al- 
gemeene  ziekte  afhankelijk  moet  beschouwd  worden,  is  dit  ook 
het  geval  met  den  kanker  in  de  borst.  Evenzoo  zien  wij  ook 
hier,  dat  de  grenzen  van  den  kanker  hoogst  verschillend  vast- 
gesteld zijn , daar  eenige  geneesheeren  alle  kwaadaardige  ge- 
zwellen als  scirrhi  mammae  beschouwden  of  slechts  bepaalde 
ontaardingen  daartoe  wilden  rekenen , in  w elk  laatste  geval 
ook  alle  overeenstemming  ontbreekt.  Wij  hebben  reeds  bij 
den  baarmoederkanker  de  bijzondere  opgaven  in  dit  laatste  op- 
zigt medegedeeld , en  inzonderheid  op  J.  Müller’s  laatste  on- 
derzoekingen de  aandacht  gevestigd.  Deze  heeft  voornamelijk 
het  carcinoma  reticulare  in  de  borst  aangetroffen  , en  geeft  op  , 
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düt  verre  het  grootste  gedeelte  der  kankeraclilige  onlaardingen 
in  de  vrouwelijke  borst  van  dit  maaksel  is,  en  dat  hij  in  viei 
jaren  meer  dan  36  gevallen  van  deze  vorming  gezien  heeft. 
Wij  deelen  daarom  hier  de  beschrijving  daarvan  naauwkeu- 
riger  mede. 

Het  carcinoma  reticulare  bestaat  uit  eene  grijze,  kogels- 
gewijze  grondmassa , die  in  een  maasachtig  weefsel  van  vezel- 
bundels,  stroma , is  nedergelegd.  Dit  laatste  herkent  men  eerst, 
wanneer  de  grijze  korrelige  massa  uitgeschaafd  of  uitgeweekt 
wordt.  De  grijze  massa  bestaat  uit  gelijke  doorschijnende  vor- 
mingskogeltjes  of  celkogeltjes , als  het  carcinoma  simplex.  Deze 
bevatten  ook  dikwijls  een,  of  twee,  of  meer  kleine  blaasjes  met 
bleeke  kernen.  In  andere  gevallen  konden  de  kleinere  kiem- 
cellen niet  in  het  binnenste  der  grootere  vormingskogeltjes  her- 
kend worden.  Daarentegen  vertoonden  zich  nu  in  het  binnenste 
der  doorschijnende  celkogeltjes  vele  kleine  korreltjes.  Zoodanige 
kleine  korreltjes  waren  ook  soms  in  eene  groote  menigte  viij 
tusschen  de  blaasjes , de  kleinste  met  moleculaire  beweging. 
De  bleeke  celkogeltjes  hadden  eene  doorsnede  van  0,00021  tot 
0,00036 — 0,00040  Par.  duimen.  De  doorsnede  der  daarin 
bevatte  kogeltjes  bedroeg  slechts  j tot  J van  de  doorsnede  der 
cellen. 

Eigenaardig  zijn  nu  de  meer  of  minder  duidelijke  , in  dezen 
vorm  van  kanker  nooit  ontbrekende  witte  of  witgele  netsgewijze 
figuren;  zij  zijn  onregelmatig  netvormig,  soms  getakt  en  vlok- 
kig. Het  zijn  geene  verwijde  vaatjes  met  verdikte  wanden  , zoo 
als  die  in  carcinoma  simplex  somwijlen  gezien  worden , maar 
eigenaardige  vormsels.  De  netsgewdjze  figuren  ontstaan  namelijk 
door  de  nederlegging  van  witte  korreltjes  in  de  grijze  massa. 
Deze  korreltjes  schijnen  niet  celachtig , maar  zien  er  meestal 
uit  als  eene  ophooping  van  ondoorschijnende  korreltjes  tot  rond- 
achtige of  langwerpige  ligchaampjes.  Meestal  zyn  de  witte 
korreltjes  rondachtig  of  ovaal.  Zij  zijn  twee-,  drie-,  tot  \iei- 
maal  zoo  groot  als  bloedligchaampjes.  Hunne  grootste  door- 
meting  is  0,00071  Par.  duimen.  — Somwijlen  zijn  de  witte 
ophoopingen  meer  langwerpig  cn  vaker  langer  dan  zij  biced 
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zijn.  Gewoonlijk  zijn  echter  de  witte  ligchaampjes  zoo  ver- 
strooid in  de  grijze  massa  , dat  het  geheel  van  hunne  verdeeling , 
met  het  bloote  oog  of  met  de  loupe  beschouwd  , het  aanzien 
van  een  fijn  netwerk  heeft.  Wendt  men  sterkere  vergrootin- 
gen  van  het  eenvoudig  microscoop  tot  het  achtvoudige  en  zes- 
tienvoudige van  de  doorsnede  aan , dan  ziet  men  reeds , dat 
de  witte  figuren  enkel  uit  witte  korreltjes  ontstaan.  Bij  sterke 
vergrootingen  herkent  men  de  gegranuleerde  hoedanigheid  der 
korreltjes , die  natuurlijk  bij  doorschijnend  licht  donker  zijn. 
Eindelijk  gelukt  het  ook,  de  korreltjes  onder  het  zamengesteld 
microscoop  te  isoleren,  en  zich  van  hunne  zamenpakking  uit 
kleine  ondoorschijnende  of  weinig  doorschijnende  korreltjes  te 
overtuigen.  De  witte  korreltjes  wrorden  niet  door  azijnzuur  en 
ook  niet  door  alcohol  doorschijnend.  De  witte  ligchaampjes 
der  netvormige  figuren  hoopen  zich  in  het  voortgaan  der  ont- 
wikkeling meer  en  meer  op  , * en  vormen  een  hoofdgedeelte  van 
het  zich  ontbindend  weefsel , soms  geheele  vlokken , die  door 
de  overige  massa  ingesloten  zijn  , of  het  binnenste  van  ontstane 
holten  bekleeden , waarvan  zij  zich  als  room  laten  afligten. 
De  ligchaampjes  gaan  dan  mede  in  de  verweeking  en  ettervor- 
ming der  opengebrokene  oppervlakte.  Somwijlen  vormen  zich 
bij  het  carcinoma  reticulare  der  vrouwenborst  holten  binnen  in 
het  gezwel.  Eens  nam  ik  eene  groote  holte  waar,  wier  wan- 
den geheel  met  witte  ligchaampjes  bezet  waren.  Deze  massa’s 
zetten  zich  in  de  netsgewijze  figuren  voort,  en  konden  in  za- 
menhangende  weeke  stukken  tot  scheikundig  onderzoek  los- 
gemaakt worden.  De  stof  gelijkt  op  gestold  eiwit.  Bij  de 
voortgaande  ontwikkeling  vloeijen  de  netsgewijze  figuren  ligt 
tot  onregelmatige  witte  plekken  ineen.  Dan  heeft  hun  uitzien 
eenige  overeenkomst  met  het  eerste  verschijnen  van  witte  tu- 
berkelmassa  in  eene  grijze  grondmassa.  In  één  geval  vertoon- 
den zich  op  verscheidene  plaatsen  van  een  carcinoma  reticulare 
mammae  zeer  vele  holten , ter  grootte  van  een  gierstkorrel  tot 
die  van  eene  erwt , die  met  eene  soms  kaasachtig  dikke , soms 
etterachtig  gele  stof  gevuld  waren  en  duidelijk  afzonderlijke 
wanden  hadden.  Deze  cellen  hingen  duidelijk  hier  en  daar 
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zamen , zoodat  de  massa  wormsgewijs  uitpuilde , waaneer  men 
haar  knelde.  De  opengesnedene  grootere  kanalen  vertoonden 
vertakkingen.  Ook  de  kleinste  etterhollen  van  eene  halve  lijn 
doorsnede’  waren  nog  met  een  eigen  werkelijk  vlies,  bekleed 
en  dit  vlies  bevatte  bloedvaten.  Men  moet  de  stof  m de  ce- 
len wel  onderscheiden  van  de  witte  kogeltjes,  die  in  de  nets 
gewijze  figuren  verstrooid  zijn,  ofschoon  men  op  de  gedachte 
zou  'kunnen  komen  , dat  beide  gelijken  oorsprong  hebben.  Hier 
en  daar  vormden  namelijk  de  witte  netsgewijze  figuren  groole 
massa’s  , die  volstrekt  niets  .celachtigs  hadden , en  waar  de 
witte  massa  alleen  vast  in  nedergelegd  was.  Op  eene  plaats 
vond  men  in  denzelfden  kanker  een  carcinoma  alveolare  ter 
crrootte  eener  hazelnoot , met  cellen , die  met  eene  geleiachüge 
stof  gevuld  waren.  Carcinoma  alveolare  kwam  dikwijls  ook  met 
carcinoma  simplex  mammae  pleksgewijs  gecompliceerd  voor. 
De  netvormige  figuren  van  carcinoma  mammie  reticuiare  staan 
niet  in  zamenhang  met  het  maaksel  der  zogklter. 

§ 219. 


Wij  zullen  nog  in  het  kort  eenige  opgaven  van  verschei- 
dene schrijvers  over  den  kanker  in  de  borst  opzamelen.  Pai- 
FENUErM  (Wochenschrift  für  die  gesammle  Medicin  von  Oas- 
per  1839,  6 April)  verrigtte  microscopische  onderzoekingen 
over  den  scirrhus  mammae.  De  gezonde  huid  op  den  tepel 
vertoonde  veerkrachtige  vezelen  , vet  en  celweefsel.  Het  zie  e 
deel  was  reeds  lang  in  keukenzout  bewaard , voordat  het  on- 
derzocht werd.  Het  bevatte  celweefsel,  peesweefsel , eene 
roodachtige  in  holten  nedergelegde  massa,  die  Porkiiue  tu- 
berkelmassa  noemt,  veerkrachtige  vezelen , vetbolletjes  epi- 
thelium.  Bell  (Medico-chirurgical  Transaclions,  puois.u.  i) 
the  medical  and  chirurgical  Society  of  konden,  Wh  , 
P 1 2 1812,  en  Göttinger  gelehrte  Anzeigen,  182  , u 5 

21  Jan.)  neemt  verschillende  soorten  van  borstkanker  aan  : 
eerst  beschrijft  hij  den  waren  open  kanker,  die  zich  aanvan- 
kelijk op  eene  plek  zou  vertoonen,  welke  week  wordt  e 
een  scrophulcus  absces  opcnbreckt ; maar  de  gioud  < 1 
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is  vuil,  de  randen  worden  harder,  knobbelig  en  krullen  om» 
Het  voortgaan  der  ziekte  geschiedt , volgens  hem , óf  door  ver- 
zwering, d.  i.  opslorping,  óf  door  versterving,  d.  i.  afsterven 
van  sommige  gedeelten , waarnaar  de  zweer  ook  een  verschil- 
lend aanzien  heeft.  — Tan  het  gewoon  carcinoma  verschilt 
dat,  hetwelk  Bell  carcinoma  hydatides  mammae  noemt.  Bij 
dezen  vorm  zou  het  gezwel  uitpuilen , aan  de  grondvlakte 
dunner  dan  in  het  midden  zijn , de  tepels  niet  ingetrokken , 
maar  veeleer  uitpuilend  zijn  , de  borst  niet  op  de  borstspier 
vastzitten  en  ongelijk  hard  zyn.  Bij  de  kunstbewerking  laat 
dit  gezwel  zich  vrij  gemakkelijk  van  zijne  verbindingen  los- 
maken , waarbij  echter  veel  bloed  verloren  gaat.  Bij  het  on- 
derzoek des  gezwels  vindt  men , dat  het  uit  eene  ophooping 
van  kleine  gezwellen  bestaat , die  er  elk  afzonderlijk  als  carci- 
noma uitzien , en  tusschen  welke  zich  holten  bevinden , die 
niet  een  geelbruin  vocht  gevuld  zijn.  Hit  gebrek  zou  in  de 
climacterische  j aren  voorkomen,  langzamer  verloopen , minder 
pijnlijk  zyn , en  niet  zoo  ligt  de  okselklieren  aantasten , en  de 
wegneming  daarvan  gemeenlijk  met  goeden  uitslag  bekroond 
zijn.  Toorts  voert  Bell  als  eene  bijzondere  ziekte  het  acuut 
kankerachtig  gezwel  der  borst  aan.  Het  zou  als  een  dieplig- 
gend aanvankelijk  bewegelijk  gezwel  beginnen , dat  zich  na 
twee  maanden  vast  met  de  huid  verbindt , en  aan  deze  laatste 
een  loodkleurig  uitzien  geeft.  De  hardheid  verbreidt  zich  hier 
over  de  geheele  borst , de  pijnen  worden  hevig , de  opper- 
vlakte verheft  zich  op  sommige  punten  en  is  veerkrachtig  op 
het  gevoel.  Op  de  het  verst  uitpuilende  plaats  opent  zich  het 
gezwel , waarop  zich  eene  zw  eer  vormt  en  de  geheele  borst 
plotseling  ontstoken  wordt.  De  tuberkels  op  de  borst  wrorden 
dan  zwart , ontlasten  een  weinig  bloed , plotseling  wordt  de 
geheele  borst  koudvurig  en  diep  uitgehold , de  zw  eer  onregel- 
matig, zwart  en  stinkend,  de  verhevene  en  knobbelige  randen 
worden  koudvurig  en  strekken  zich  steeds  verder  uit.  — Een 
derde  vorm  is  de  van  de  tepelvlek  uitgaande  kanker,  die 
echter  zelden  voorkomt , zich  over  den  tepel  uitbreidt  en  de- 
zen door  eüering  wegvreet.  De  zieke  borst  is  voller  dan  de 
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gezonde  ; op  de  oppervlakte  komt  een  sponsachtig  uitgroeisel 
voor,  dat,  wanneer  het  verwoest  wordt,  steeds  verder  groeit. 
Gelooft  men  het  gebrek  te  hebben  bedwongen,  dan  komt  er 
eene  algemeene  ziekte  op , die  den  dood  te  weeg  brengt , 
zonder  dat  de  borst  zelve  daardoor  schijnt  aangetast  te  zijn.  — 
De  laatste  vorm  eindelijk  is  het  acuut  sponsachtig  gezwel  der 
borst.  Dit  gezwel  zou  de  op  de  borstspier  vast  aangehechte 
klier  in  haren  geheelen  omvang  aantasten,  eene  donkerroode 
kleur  aannemen  en  op  verschillende  plaatsen  spitse  verheven- 
heden vormen , even  als  een  gewoon  absces.  Openen  deze  plaat- 
sen zich  echter , dan  storten  zij  geene  vloeibare  stof  uit , maar 
er  vertoont  zich  eene  vezelige,  weeke , sponsachtige  zelfstan- 
digheid, die  bloedt,  waarbij  de  zieke  snel  vermagert  en  hec- 
tische koorts  krijgt.  Eindelijk  verdwijnt  alle  hardheid , geheele 
stukken  van  de  klier  sterven  af,  en  er  volgt  een  spoedige  dood. 
Doorsnijdt  men  eenen  kanker  in  de  vroegere  tijdperken,  dan 
vindt  men  de  zelfstandigheid  zeer  vast,  en  arm  aan  vaten.  In 
het  midden  vindt  men , als  het  ware , eene  harde  kern , uit 
welke  vaste  , elkander  doorkruisende  banden  uitloopen , en  in 
de  tusschenruimten  ontdekt  men  eene  eigenaardige  zelfstandig- 
heid; door  de  beschrevene  banden  wordt  de  tepel  later  naar 
binnen  getrokken  , weshalve  deze  hoedanigheid  der  borst  reeds 
eenen  hoogen  graad  der  ziekte  aanduidt.  Bij  den  nog  verderen 
voortgang  der  ziekte  neemt  de  harde  kern  uit  het  middelpunt 
de  geheele  klier  in , en  men  vindt  dan , dat  de  geheele  borst 
uit  eene  enkele  vaste  massa  bestaat.  Eene  bijzondere  soort 
van  kankerachtige  ontaarding  der  vrouwenborst  wordt  beschre- 
ven door  Böneck  (Oken  , Isis,  1831,  Hft.  8 10,  S.  1094). 

Bij  eene  64jarige  vrouw  verbond  zich  met  eenen  na  uitwen- 
dige beleediging  ontstanen  scirrhus  der  borstklier,  zoowel  in 
he°t  beginnende  als  in  het  gevorderde  tijdperk  zijner  ontwik- 
keling, de  vorming  van  beursgezwellen.  Deze  hadden  de  grootte 
en  gedaante  van  duiveneijeren , bestonden  uit  tw  ee  vliezen , een 
uitwendig  vezelig  en  een  inwendig  weiachtig,  en  bevatteden 
dun  vloeijend  zwartachtig  bloed.  Op  eenen  zekeren  trap  van 
ontwikkeling  borsten  deze  bloedgezwellen,  ontlastten  het  be- 
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vatte  vocht , en  onderhielden  twee  of  drie  dagen  lang  eene  bloe- 
derige afscheiding  uit  het  weivlies , welke  op  het  laatst  waterig 
en  eindelijk  ichoreus  werd.  De  afgescheiden  ichor  was  wan- 
kleurig, stinkend,  scherp  en  rijkelijk.  Thans  keerden  de  ran- 
den der  zweer  zich  naar  binnen , en  zy  genas , doordien  hare 
wanden  zich  zamentrokken  en  hare  holte  zich  met  eene  kraak- 
beenige  zelfstandigheid  opvulde.  Het  ontstane  likteeken  was 
vast  en  glinsterend.  In  andere  gevallen  verwoestte  het  ver- 
etteringsbedrijf  die  onregelmatige  cellen , welke  het  naast  het 
bloedgezwel  omringden , benevens  de  in  deze  cellen  bevatte , 
op  verschillende  wijzen  vasthangende,  ongekleurde  vormlooze 
zelfstandigheid,  en  er  ontwikkelden  zich  zweren  met  gangen 
en  fistels,  onder  de  verschijnselen  van  open  kanker.  Eene 
gelijke  ontaarding  beschrijft  Colombat  onder  de  benaming  van 
weeken  kanker , die  zich  in  de  borstklier  of  in  het  omringend 
celweefsel  ontwikkelt.  Deze  verscheidenheid  vertoont  niet 
slechts  minder  hardheid  dan  de  scirrhus,  maar  groeit  ook  veel 
sneller;  zij  onderscheidt  zich  door  grootere , weekere  verhe- 
venheden , en  laat  eene  soort  van  vochtgolving  herkennen. 
Deze  verscheidenheid  is  bovendien  het  minst  gevoelig , en  met 
groote  verwijding  der  vaten  gepaard.  Waanneer  men  eenen  troi- 
car  in  het  verweekte  deel  instoot,  vloeit  zwrart  bloed  en  bloe- 
derige wei  af,  en  wranneer  het  gezwrel  zich  van  zelf  opent , 
verheft  zich  uit  de  wrond  een  sponsachtig  uitgroeisel , dat  soms 
ingesnoerd  wordt  en  afvalt , zoodat  de  zieken  meenen  genezen 
te  zijn,  tot  dat  een  ander  opkomend  uitwas  van  denzelfden 
aard  haar  van  hare  dwaling  overtuigt.  In  eenige  gevallen  w'ordt 
het  gezwrel  door  eene  groote  kyste  gevormd  , welke  drie  tot 
zes  oneen  bloederige  wei  bevat.  De  w anden  der  kyste , die 
gemeenlijk  zeer  dun  zijn,  gelijken  op  een  weivlies,  en  vertoo- 
nen  op  eenige  plaatsen  een  of  meer  sponsgezwrellen.  Hij  houdt 
deze  verscheidenheid  van  den  kanker  voor  de  goedaardigste. 
Lassus  beschrijft  eene  verscheidenheid , die  bij  vrouwen  tusschen 
de  40  en  50  jaren  voorkomt  , en  wraarbij  de  beide  borsten 
plotseling  zwrellen  en  hard  als  marmer  worden.  De  zwelling 
en  hardheid  breidt  zich  uit  tot  de  schouders  , de  huid  ver» 
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kleurt , de  pijnen  worden  zeer  hevig , de  ademhaling  wordt 
aanmerkelijk  belemmerd  , en  de  zieke  kan  vóór  de  verzwering 
des  gezwels  sterven.  Volgens  Chelius  is  de  inwendige  hoeda- 
nigheid van  den  scirrhus  der  borstklier  de  volgende:  Bij  het 
doorsnijden  daarvan  vertoont  zich  eene  buitengemeen  harde 
massa , van  wier  middelpunt  witte  strepen  uitstralen , tusschen 
welke  dergelijke,  zich  met  elkander  verbindende  strepen  voor- 
handen zijn , waardoor  zij  een  vaks-  of  netsgewijs  weefsel 
vormen , tusschen  hetwelk  de  eenigzins  witte  spekachtige  massa 
afgezet  is.  In  vele  gevallen  vormt  het  gezwel  eene  groote 
spekachtige  massa,  waarin  de  witte  strepen  minder  talrijk  zijn , 
en  zich  niet , zoo  als  in  het  vorig  geval , in  onbepaalde  grenzen 
over  den  omvang  des  gezwels  uitstrekken.  De  verhouding  dezer 
witte  strepen  tot  het  gezwel  dunkt  hem  over  het  geheel  zeer 
gewigtig  ; doorgaans  strekken  zij  zich  veel  verder  uit  dan  de 
harde  oneffene  knobbels,  die  men  uitwendig  kan  voelen.  De 
terugtrekking  des  tepels  levert  hier,  volgens  Chelius,  een  teeken 
op;  zij  wordt  door  deze  strepen  te  weeg  gebragt,  die  van  het 
midden  des  knobbels  ontspringen  en  tusschen  de  zogbuizen  des 


tepels  indringen ; evenzoo  strekken  deze  strepen  zich  tot  over 
de  grenzen  der  klier  in  het  haar  omringend  celweefsel  uit. 
Zoo  zien  wij  dus,  hoe  veelsoortige  gezwellen  onder  den  naam 
van  kanker  ook  hier  bijeengenomen  zijn,  die  echter  alleen  daar- 
in overeenkomen , dat  zij  van  eene  algemeene  kwaadsappigheid 
afhangen , en  het  leven  der  zieke  bedreigen.  In  dit  opzigt  merkt 
Andral  zeer  juist  aan,  dat  de  uitdrukking  kanker  in  de 
borst  voor  de  ontleedkundigen  onbeduidend  en  onbestemd  is 
geworden  , terwijl  zij  voor  den  practiserenden  geneesheer  nog 
zeer  gewigtig  blijft,  en  door  hem  niet  kan  verlaten  worden,  om- 
dat deze  daarbij  niet  slechts  de  plaatselijke  verandering  in  acht 
neemt,  waarmede  de  ontleedkundige  zich  bezig  houdt,  maar 
ook  den  aanleg,  dien  hij  in  de  bewerktuiging  vooronderstelt, 
omdat  hij  weet,  dat  deze  aanleg  de  ziekte  niet  slechts  op 
een,  maar  op  meer  andere  deelen  des  ligchaams  kan  te 
weeg  brengen,  en  dat  men  door  het  vernietigen  van  het 
zieke  deel  slechts  een  verschijnsel  der  ziekte  en  niet  de  ziekte 
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zelve  verwijdert,  en  haar  dikwijls  gevaarlijker  en  doodelijker 
maakt. 

§ 220. 

Wat  de  ziekteverschijnselen  bij  den  scirrhus  mammae  aan- 
gaat, moeten  wij  eerst  de  plaatselijke  van  de  algemeene  ver- 
schijnselen afscheiden.  De  eerste  wijken  niet  belangrijk  af  van 
die,  welke  wrij  over  het  geheel  bij  de  ziekten  der  borstklieren 
aannemen , wanneer  zij  in  verzwering  overgaan , en  w elke  wij 
reeds  boven  in  § 209  hebben  beschreven.  Doorgaans  vormt 
zich  eerst  op  de  eene  of  andere  plaats  van  de  borstklier  of 
van  het  omliggend  celweefsel  een  kleine  knobbel,  die  omschre- 
ven is , eenen  meer  of  minder  rondachtigen  vorm  vertoont , 
hard , ligt  heen  en  weder  te  verschuiven  is , en  geene  verkleu- 
ring van  de  huid  te  weeg  brengt.  Al  naar  de  verschillende 
ligging  is  deze  knobbel  meer  of  minder  duidelijk  waar  te  ne- 
men. Wanneer  hij  zich  in  het  boven  de  klier  liggend  cel- 
weefsel ontwikkelt,  is  hij  met  den  vinger  ligt  te  omschrijven, 
omdat  hij  met  het  celwreefsel  als  met  eenen  zak  omgeven  is. 
Wanneer  de  ziekelijke  verharding  zich  het  eerst  in  de  borst- 
klier ontwikkelt , is  het  gezwrel  minder  omschreven , de  ver- 
harding gaat  soms  van  lieverlede  in  het  gezond  wreefsel  der 
klier  over , of  men  is  ten  minste  niet  in  staat , om  haar  met 
den  vinger  naauwkeurig  te  omschrijven.  Deze  zwrelling,  welke 
over  het  geheel  volkomen  onpijnlijk  is , kan  lang  zonder  ge- 
wigtige  verandering  bestaan,  en  daar  er  ook  in  de  gezamenlijke 
bewerktuiging  geene  stoornissen  verschijnen,  zal  zij  dikwijls 
volstrekt  niet  geacht  wrorden,  totdat  eene  verdere  ontwikkeling 
der  ziekelijke  aandoening  plaats  grijpt  en  de  later  op  te  geven 
veranderingen  verschijnen.  De  kanker  in  de  borst  kan  echter 
ook  op  eene  andere  wijze  beginnen  , zoodat  zich  niet  het  eerst 
een  kleine  knobbel  vormt , maar  plotseling  een  groot  gedeelte 
of  de  geheele  borstklier  wrordt  aangetast , hetgeen  vooral  bij 
zeer  dikke  vrouwen  in  de  jaren  van  den  ouden  dag  waarge- 
nomen wordt.  Het  gezwrel  is  glad  en  hard  , niet  op  zichzelf, 
maar  wrel  met  de  overige  deelen  der  borstklier  bewegelijk  ; de 
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bedekkende  huid  is  altijd  iets  dikker  dan  in  den  natuurlijken 
toestand , en  is  door  een  Taster  celweefsel  met  het  gezwel  ver- 
bonden, zoodat  het  onmogelijk  wordt,  haar  over  hetzelve  heen 
en  weder  te  schuiven , of  het  met  den  vinger  op  te  ligten. 
Daar  ook  hier  de  veranderingen  in  het  weefsel  der  klier,  de 
zwelling  en  hardheid  zich  in  het  begin  zonder  pijn  ontwik- 
kelen, zal  de  zieke  eerst  dan  verontrust  worden,  wanneer  de 
zwelling  reeds  tamelijk  aanzienlijk  is,  en  uit  den  tepel  een 
weinig  bloederige  wei  afvloeit.  Bij  eenige  der  boven  beschre- 
vene soorten  van  borstkanker  vertoont  het  gezwel  zelfs  in  het 
begin  slechts  eene  geringe  hardheid , en  deze  zijn  juist  de  zich 
ontwikkelende  vormen.  Het  verder  beloop  der  ziekte  vertoont 
zich  nu  niet  alleen  door  eene  meerdere  of  mindere  snelheid , 
maar  ook  door  andere  afwijkende  verschijnselen  verschillend. 
Wanneer  de  kanker  in  de  borst  met  de  vorming  van  eenen 
harden  kleinen  knobbel  begint,  zal  deze  zich  plotseling,  som- 
tijds na  den  invloed  van  eenen  bepaalden  prikkel , somtijds 
zonder  eenige  waarneembare  oorzaak  vergrooten , met  de  na- 
burige deelen  aaneengroeijen  , dezelve  in  den  ziekelijken  toe- 
stand medeslepen , en  wanneer  de  kanker  vroeger  slechts  in 
het  celweefsel  zat , het  weefsel  der  borstklier  aantasten , en 
omgekeerd  zal  de  aanvankelijk  slechts  in  de  borstklier  aanw  ezige 
verharding  zich  tot  het  celwreefsel , dat  haar  omgeeft , uitstrek- 
ken. Eene  andere  soort  van  ontw  ikkeling  komt  zoo  tot  stand , 
dat  verscheidene  knobbels  zich  bij  den  eersten  voegen , die 
spoedig  door  strengen  van  verhard  celweefsel  met  elkander 
verbonden  worden , en  dan  met  elkander  vastgroeijen.  Thans 
worden  ook  de  vroeger  onpijnlijke  gezwellen  pijnlijk:  eerst 
ontwaart  de  zieke  een  gevoel  van  prikkelen  en  hitte ; daarop 
worden  de  pijnen  dof,  vervolgens  scheurend,  hevig  brandend, 
alsof  de  zieke  met  gloeijende  kolen  gebrand  of  met  messen 
gestoken  wrerd.  Thans  wordt  ook  de  huid  veranderd , de  huid- 
plek  over  het  gezwel  wordt  rood,  glinsterend  en  gespannen, 
de  huidaderen  worden  gevuld  en  puilen  uit,  de  smeerklieien 
zijn  met  zwarte  massa  gevuld,  en  de  huid  krijgt  een  gestreept 
likteckenachtig  uilzien.  De  tepel  trekt  zich  terug,  en  voimt 
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eene  verdieping  in  plaats  van  eene  verhevenheid.  Bij  die  soort 
van  kanker,  welke  de  geheele  borstklier  inneemt,  wordt  de 
verandering  van  de  huid  bijzonder  duidelijk  waargenomen.  Spoe- 
dig worden  ook  doorgaans  de  okselklieren  der  zieke  zijde  aan- 
gedaan ; zij  worden  hard  en  zwellen  op , maar  ook  te  gelijk 
de  watervaten  , die  tusschen  de  borst  en  de  okselholte  liggen. 
De  kankerachtige  zwelling  zelve  wordt  op  de  oppervlakte  bul- 
tig en  oneffen.  De  zieke  wordt  door  de  hevige  pijnen  zeer 
verontrust.  Eindelijk  breekt  de  huid  open;  er  verschijnen 
eerst  kleine  scheurtjes  en  zweertjes,  die  een  ichoreus  vocht 
afscheiden  , dat  zoo  scherp  is  , dat  het  de  omringende  huid 
openbijt.  Deze  zweren  breiden  zich  uit  , en  nu  ontwikkelt 
zich  de  kankerzweer,  welke  zelve  weder  verschillende  vormen 
kan  aannemen  en  vaak  met  sponsachtige  uitgroeisels  bezet  is. 
Er  hebben  veelvuldige  bloedingen  plaats.  Algemeene  verschijn- 
selen doen  zich  vaak  te  gelijk  met  de  plaatselijke  pijn  op  , 
maar  soms  ook  eerst  later,  nadat  de  scirrhus  plaatselijk  wee- 
ker  is  geworden,  en  zich  tot  kanker  ontwikkeld  heeft.  Dan 
doen  zich  rondtrekkende  pijnen  op.  Het  aanzien  der  zieke 
wordt  veranderd , de  huid  vertoont  eene  bleeke  geelachtige 
kleur , zoo  als  die  zich  slechts  bij  de  gewigtigste  slepende 
ziekten  ontwikkelt ; een  drooge  veelvuldige  hoest  , pijn  en  in- 
wendige brandende  hitte  op  het  borstbeen  kwellen  de  zieke  , 
die  zich  niet  zelden  in  den  arm  der  zieke  zijde  uitstrekken  ; 
er  ontwikkelt  zich  hectische  koorts;  de  zieke  wordt  zeer  ang- 
stig , onrustig ; zij  klaagt  over  beklemming  op  de  borst  ; de 
spijsvertering  wordt  op  velerlei  wijzen  gestoord ; de  voeding  is 
opgeheven , en  al  die  verschijnselen  , welke  wij  als  algemeene 
toevallen  bij  den  kanker  der  baarmoeder  hebben  opgegeven, 
komen  op.  Daarbij  gaat  de  plaatselijke  verwoesting  dikwijls 
zeer  aanmerkelijk  voort : niet  alleen  wordt  de  geheele  borst- 
klier verwoest,  de  spieren  en  zelfs  de  onderliggende  ribben 
worden  aangetast ; de  okselklieren  zwellen  ook  kankerachtig 
op , breken  open , de  geheele  arm  wordt  zuchtig , kan  niet 
meer  bewogen  worden , en  de  dood  grijpt  plaats  onder  de 
verschijnselen  eener  algemeene  kwaadsappige  vochtontmenging. 
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§ 221. 

In  eenige  gevallen  verschijnt  de  kanker  in  de  borst  als  huid- 
kanker. Deze  reeds  door  Pouteau  en  Boyer  beschrevene  soort 
van  kanker  vertoont  zich  het  eerst  als  een  knobbeltje , eene 
wrat  of  een  kleine  harde  vlek  op  de  eene  of  de  andere  plaats 
van  de  huid , die  van  lieverlede  rood  wordt  en  onder  scheu- 
rende pijnen  in  verzwering  overgaat.  Volgens  Ciielius  breidt 
zich  de  zweer  met  eenen  harden  rand  en  eenen  harden  bodem , 
op  de  wijze  van  den  huidkanker,  meer  over  de  oppervlakte 
dan  in  de  diepte  uit;  echter  gaat  zij  langzamerhand  tot  de 
klier  over , en  zwellingen  van  de  okselklieren  zouden  hier  veel 
later  dan  bij  den  borstkanker  voorkomen.  Wij  moeten  echter 
met  Colombat  daarin  overeenstemmen  , dat  deze  soort  van 
kanker  zeer  snel  hare  verwoestingen  aanrigt , en,  gelijk  Pou- 
teau zegt , het  ongeneeslijkst  en  het  minst  tegen  te  houden  is. 
Yan  den  kanker  der  tepelvlek  en  des  tepels  levert  Chelius  ons 
eene  zeer  naauwkeurige  beschrijving.  De  eerste  ontstaat  met 
zwelling  van  de  klieren  der  tepelvlek,  welke  zweren;  de  tepel 
zelf  wordt  aangetast,  en  door  de  verzwering  verwoest.  Een 
donkere  gordel  in  de  huid  omringt  de  zwerende  plek  ; de  aan- 
getaste borst  is  vol  en  veerkrachtig ; de  nabijgelegene  deelen 
blijven  onveranderd.  Op  de  oppervlakte  der  verzwering  verheft 
zich  een  sponsachtig  uitwas , waarop  een  nieuw  ontstaat , zoo- 
dra  het  verwoest  is.  Blijven  deze  uitwassen  aan  zichzehe 
overgelaten,  dan  ontwikkelen  zij  zich  tot  een  week  vaatrijk 
sponsgezwel  en  slepen  eene  algemeene  opgewektheid  met  klop- 
pende pijnen  in  de  borst  na  zich.  W orden  zij  echter  ver- 
woest , dan  bedaart  de  geprikkelde  toestand  der  borst.  Vroeger 
of  later  verschijnen  dan  de  algemeene  teekenen  van  den  kan- 
ker. De  kanker  des  tepels  begint  met  een  rond  gezwel  aan 
den  wortel  des  tepels,  dat  niet  pijnlijk,  maar  zeei  haid  en 
ongelijk  op  zijne  oppervlakte  is.  Terwijl  het  gezwel  zich  ver- 
groot, wordt  het  de  zitplaats  van  schietende,  soms  scheurende 
pijnen,  die  van  het  gezwel  naar  den  schouder  trekken.  De 
tepel  verzweert , wordt  met  eene  geelachtige  korst  bedekt , die 
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zich  losstoot , weder  op  nieuw  gevormd  wordt  , en  waardoor 
eindelijk  eene  grootere  verzwering  ontstaat , de  tepel  verwoest , 
en  eene  scirrheuse  massa  blootgelegd  wordt.  De  scirrhus  breidt 
zich  in  eenen  grooten  omvang  om  den  tepel  uit , de  pijnen 
worden  heviger,  waarbij  echter  het  zieke  gedeelte  niet  gevoe- 
lig is  op  de  aanraking ; er  vormen  zich  geene  korsten  meer ; 
de  zweer  scheidt  ichor  af ; dikwijls  ontstaat  er  bloeding.  De 
okselklieren  zwellen  op,  en  de  gewone  verschijnselen  der  hec- 
tische verwoesting  besluiten  het  tooneel. 

§ 222. 

Wat  het  beloop  van  den  kanker  in  de  borsten  aangaat  ? 
hebben  wij  reeds  opgegeven , dat  Bell  eenige  snel  verloopende 
vormen  vastgesteld  heeft ; Colombat  neemt  ook  eenen  acuten , 
slependen  en  stilstaanden  kanker  der  borstklier  aan.  De  eerste 
neemt  een  snel  beloop  , doordien  de  ziekte  binnen  een  tijdperk 
van  drie  tot  zes  maanden  reeds  volkomen  ontwikkeld  is  , en 
men  moet  opmerken  , dat , wanneer  na  de  kunstbewerking  eene 
wederinstorting  plaats  grijpt , deze  zich  gemeenlijk  reeds  aan 
de  likteekenvorming  der  wond  vertoont.  Colombat  haalt  eenige 
voorbeelden  van  deze  soort  van  kanker  aan , en  men  treft  haar 
inderdaad  niet  zelden  aan.  De  slepende  kanker  heeft  een  lang- 
zaam beloop,  en  kan  verscheidene  jaren  duren  , voordat  hij  zich 
volkomen  ontwikkeld  heeft.  Wanneer  hier  na  de  kunstbewer- 
king eene  wederuitstorting  plaats  grijpt , pleegt  deze  eerst  lan- 
gen tijd  na  de  likteekenvorming  der  wond  op  te  komen.  De 
stilstaande  kanj^er  , die  de  zeldzaamste  van  allen  is , doorloopt 
zijne  tijdperken  zoo  langzaam  , dat  hij  eene  groote  reeks  van 
jaren  en  zelfs  het  geheele  leven  der  zieken  door  duurt , zoo- 
dat  zij  in  den  gevorderden  leeftijd  aan  eene  andere  ziekte  be- 
zwijken. Colombat  voegt  er  nog  bij , dat  het  beloop  der  kan- 
kers des  te  sneller  is , hoe  grooter  het  gezwel  en  hoe  zachter 
en  pijnlijker  het  is,  en  dat  inzonderheid  die,  welke  na  de 
kunstbewerking  terugkeeren , altijd  een  zeer  snel  beloop  nemen. 
Somtijds  klimt  de  ziekte  op  eene  periodieke  wijze,  inzonderheid 
gedurende  het  stondentijdperk , zoodat  de  pijnen  en  de  zwelling. 
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welke  op  dien  tijd  klimmen , in  den  tusschentijd  weder  nala- 
ten. Ook  merkt  Colombat  zeer  juist  aan,  dat  zulk  eene  voor- 
bijgaande verligting  dikwijls  aan  de  werkzaamheid  eener  nieuwe 
geneeswijze  wordt  toegeschreven , wier  gelukkige  uitslag  men 
maar  al  te  vroeg  bekend  maakt.  Wij  zullen  over  het  beloop 
der  plaatselijke  verschijnselen  des  kankers  en  over  de  veranderin- 
gen in  het  gezwel  zelf  nog  aanmerken , dat  de  kanker  in  de 
borst  volkomen  met  die  van  de  baarmoeder  overeenkomt , 
waarop  wij  derhalve  verwijzen. 

§ 223. 

: ' ‘j  * • ■ • • j * 

De  oorzaken  van  den  kanker  in  de  borst  zijn  even  duister 
als  die  van  den  baarmoederkanker , daar  hij  zich  in  vele  ge- 
vallen zonder  eenige  waarneembare  oorzaak  ontwikkelt.  Daar 
de  kanker  in  de  borst  bij  het  vrouwelijk  geslacht  veel  vaker 
dan  bij  het  mannelijk  voorkomt,  kunnen  wij  hieruit  opmaken, 
dat  deze  ongelukkige  voorbeschiktheid  voornamelijk  door  het 
eigenaardig  maaksel  en  de  verrigting  der  vrouwelijke  borstklier 
veroorzaakt  wordt , en  wij  moeten  deze  hoofdzakelijk  zoeken 
in  de  menigvuldige  prikkelingen,  aan  welke  de  borstklier  bij 
de  rgeslachtsverrigtingen  is  blootgesteld,  en  het  aandeel,  dat 
zij  aan  de  ziekelijke  veranderingen  der  baarmoeder  neemt , 
waarbij  dan  nog  komt,  dat  de  borstklier,  uit  hoofde  van  hare 
ligging,  voornamelijk  aan  uitwendige  schadelijke  invloeden  is 
blootgesteld.  Wat  vooreerst  de  menigvuldigheid  der  ziekte  aan- 
gaat , bezitten  wij  geene  statistieke  opsommingen , om  de  even- 
redigheid tusschen  hem  en  den  baarmoederkanker  naauwkeu- 
riger  te  bepalen  • echter  komt  hij  veel  zeldzamer  dan  deze 
laatste  voor.  Het  veelvuldigst  komt  vast  de  scirrhus  mammae 
in  de  jaren  van  den  ouden  dag  voor.  Hierin  stemmen  alle 
schrijvers  overeen , en  inderdaad  zal  hij  zich  slechts  bij  uit- 
zondering tusschen  het  208te  en  30*te  jaar  ontwikkelen.  De 
invloed  van  den  ouden  dag  op  de  ontwikkeling  van  borstkan- 
ker openbaart  zich  bijzonder  duidelijk  daardoor  , dat  vroeger 
aanwezige , eenvoudige , goedaardige  gezwellen  der  borstklier 
op  dien  tijd  een  slecht  karakter  aannemen  en  spoedig  in  de 
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kankerachtige  ontaarding  overgaan.  Misschien  bestaat  dus  hier 
dezelfde  omstandigheid , die  wij  reeds  bij  den  baarmoederkan- 
ker  hebben  opgegeven,  aangezien  in  den  ouden  dag  het  veel- 
vuldigst  eene  ontwikkeling  van  scirrhus  en  een  snelle  overgang 
daarvan  in  open  kanker  plaats  grijpt,  en  de  ziekte  zelve  zich 
reeds  vroeger  had  ontwikkeld,  maar  deels  geheel  over  het 
hoofd  gezien , deels  in  haren  waren  aard  miskend  was.  In 
hoever  het  gestel  der  zieke , hare  levenswijze,  de  zwangerschap  , 
het  zogen  enz.  tot  verwekking  des  kankers  bijdragen,  laat  zich 
volstrekt  niet  bepalen,  en  wij  vinden  hier  de  opgaven  der 
verschillende  schrijvers  even  afwijkend , als  wij  dit  bij  den 
baarmoederkanker  gezien  hebben.  Yolgens  vele  schrijvers  komt 
de  kanker  in  de  borst  inzonderheid  bij  gehuwde  vrouwen  voor , 
die  vele  kinderen  gehad  , en  deze  zelve  gezoogd  hebben ; 
volgens  anderen  zijn  daarentegen  alleen  onvruchtbare  vrouwren , 
bij  wrelke  de  verrigtingen  der  baarmoeder  niet  regt  aan  den 
gang  zijn  gekomen , en  ook  die , wrelke  hare  kinderen  niet 
zelve  gezoogd  hebben,  tot  deze  ongelukkige  ziekte  voorbeschikt. 
Wij  gelooven , dat  hier , even  als  bij  den  baarmoederkanker , 
geen  dezer  invloeden  eene  gewigtige  wrerking  op  den  kanker 
in  de  borst  heeft,  dat  de  naaste  oorzaak  in  eene  volstrekt 
specifieke  ontmenging  der  vochten , die  geheel  verborgen  is , 
moet  gezocht  worden , en  dat  uit-  of  inwendige  oorzaken 
slechts  in  het  algemeen  door  hunne  prikkelende  of  verzwak- 
kende werking  eene  postvatting  en  eene  snelle  ontwikkeling 
der  ziekte  te  weeg  brengen.  Alleen  op  die  wijze  kunnen  wij 
de  werkingswijze  der  vele  uit-  en  inwendige  gelegenheidsoor- 
zaken verklaren , die  wij  bij  de  schrijvers  aangehaald  vinden. 
Tot  de  eerste  rekent  men  slagen,  kneuzingen,  verwondingen, 
drukking  en  andere  beleedigingen  van  de  klier , zoo  als  inzon- 
derheid te  vaste  en  te  sterk  zamengeregene  rijglijven.  Yolgens 
eenige  schrijvers  zouden  deze  enkel  plaatselijk  werkende  in- 
vloeden zelfs  daar , waar  eene  bijzondere  voorbeschiktheid  ont- 
breekt , door  hunne  hevige  en  duurzame  werking  eenen  scir- 
rhus vóórtbrengen , hetgeen  wij  echter  niet  als  juist  kunnen 
aannemen  ; zij  kunnen  slechts  eenen  plaatselijk  geprikkelden 
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toestand  te  weeg  brengen , en  hierdoor  zwelling  van  de  borst , 
vochtstilstanden  enz.  veroorzaken , die  bij  eenen  bestaanden 
aanleg  spoedig  in  scirrhus  overgaan,  of  zij  bespoedigen  het 
beloop  van  den  scirrhus,  wanneer  deze  reeds  aanwezig  is. 
Hiertoe  behoort  voorts  het  uitwendig  gebruik  van  te  prikke- 
lende middelen,  de  plaatselijke  invloed  van  koude,  maar  van 
den  anderen  kant  ook  het  te  warm  houden  der  borsten , zamen- 
trekkende  wasschingen  tot  onderdrukking  der  zogafscheiding.  — 
Tot  de  inwendige  oorzaken  behooren  de  onderdrukking  van 
natuurlijke  en  tegennatuurlijke  langdurige  afscheidingen,  zoo 
als  de  toevallige  onderdrukking  van  den  stondenvloed,  van 
eenen  verouderden  witten  vloed , het  terugdrijven  van  andere 
huidziekten,  onderdrukte  aanbeijen,  het  niet  behoorlijk  voort- 
gaan der  kraamzuivering , te  snelle  onderdrukking  der  zogaf- 
scheiding , ziekteverplaatsingen  van  jicht , klierziekte  enz.  Treu- 
rige gemoedsaandoeningen,  schrik,  toorn,  en  dergelijke  meer, 
kunnen  bij  eene  reeds  bestaande  ziekte  van  de  borst  den  over- 
gang  daarvan  in  scirrhus  bespoedigen.  Wij  zullen  hier  nog 
bij  voegen,  dat  de  scirrhus  der  borstklier,  van  zijn  eerste  ont- 
staan af,  wel  in  vele  gevallen , hoe  langzaam  zijn  beloop  ook 
zijn  moge,  in  zijnen  aard  als  scirrhus  beschouwd  moet  wor- 
den , maar  dat  toch  het  gevoelen  onjuist  is  van  diegenen , 
welke  beweren , dat  dit  altijd  het  geval  is , en  de  scirrhus 
zich  nooit  uit  andere  gezwellen  ontwikkelt , en  dat , wanneer 
een  gezwel  vroeger  of  later  in  kanker  overgaat , het  ook  oor- 
spronkelijk een  scirrhus  is  geweest.  Dit  gevoelen  is  geheel 
onjuist,  en  moet  daarom  des  te  krachtiger  tegengesproken 
wrorden , omdat  het  op  de  behandeling  van  de  ontaardingen 
der  borst  eenen  zeer  nadeeligen  invloed  kan  uitoefenen.  Veel- 
eer moet  men  aannemen , dat  een  bestaand  goedaardig  gezwel 
der  borst  bij  het  ontstaan  eener  kwaadsappigheid  ligt  de  zit- 
plaats daarvan  zal  kunnen  worden. 

§ 224. 

De  herkenning  van  den  scirrhus  mammae  biedt  in  de  meeste 
gevallen  groote  zwarigheden  aan,  terwijl  die  van  den  ontwik- 

26  4 


404  OVER  DE  ZIEKTEN  DER  BORSTEN. 

kelden  kanker  door  de  opene  ligging  van  het  zieke  deel  en 
de  algemeene  verschijnselen  in  de  gezamenlijke  bewerktuiging 
gemakkelijk  kan  vastgesteld  worden.  Wij  hebben  uit  de  ziekte- 
beschrijving  gezien , dat  er  zich  in  het  begin  eene  zwelling  of 
verharding  vormt , welke  onpijnlijk  is , langen  tijd  onveranderd 
bestaan  kan,  en  met  eene  schijnbaar  volkomene  gezondheid  in 
het  begin  gepaard  gaat.  Men  heeft  in  der  tijd  de  eigenaardige 
hardheid , de  oneffenheid  , de  onpijnlijkheid  des  gezwels  en  de 
omstandigheid , dat  het  niet  uit  eene  ontsteking  ontstaan  is , als 
de  kenmerkende  verschijnselen  van  scirrhus  beschouwd,  doch 
ten  onregte,  daar  de  scirrhus  zich  niet  alleen  op  verschillende 
wijzen  kan  ontwikkelen,  maar  ook  andere  volmaakt  goedaar- 
dige vreemde  vormsels  in  de  borstklier  dezelfde  verschijnselen 
vertoonen.  Wanneer  de  ziekte  verdere  vorderingen  heeft  ge- 
maakt, de  scheurende  pijnen  opkomen,  en  de  verschijnselen 
der  algemeene  kankerkwaadsappigheid  in  de  gezamenlijke  be- 
werktuiging te  voorschijn  komen , dan  lijdt  het  geen  twijfel , 
dat  de  ziekte  van  een  kwaadaardig  karakter  is.  De  ziekten , 
waarmede  de  kanker  in  de  borst  in  het  begin  kan  verwisseld 
worden,  zijn  van  velerlei  aard.  Yooreerst  moet  men  hier  de 
boven  opgegevene  goedaardige  gezwellen  opnoemen , vervolgens 
zogstilstanden , klierzieke  zwellingen , herpetische  en  psorische 
aandoeningen  der  borstklier , inzonderheid  in  den  omtrek  des 
tepels , en  ontstekingachtigtige  aandoeningen , die  een  gedeelte 
der  borstklier  aantasten  en  in  verharding  kunnen  overgaan.  Al- 
leen de  inachtneming  van  alle  bijzondere  omstandigheden , 
van  het  beloop , van  den  duur  der  verschijnselen  van  dit  ge- 
brek, enz.  zullen  hier  de  herkenning  kunnen  verzekeren. 

§ 225. 

De  voorspelling  bij  den  kanker  in  de  borst  kan  nooit  anders 
dan  als  ongunstig  beschouwd  worden.  Zij  zou  gunstiger  zijn 
dan  bij  den  baarmoederkanker , hetgeen  reeds  door  die  om- 
standigheid verklaarbaar  wordt , dat  men  ligter  gelegenheid 
heeft,  het  gebrek  in  zijn  ontstaan  waar  te  nemen  , en,  voordat 
het  verre  vorderingen  gemaakt  heeft , gepaste  middelen  aan  te 
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wenden.  Intusschen  mag  men  toch  niet  uit  het  oog  verliezen, 
dat  de  scirrhus  der  borst  doorgaans  een  veel  sneller  beloop 
heeft  dan  die  der  baarmoeder,  zoodra  de  ziekte  eenige  vorderingen 
gemaakt  heeft,  en  inzonderheid  wanneer  hij  als  open  kanker 
van  de  borst  ontwikkeld  is , en  dat  dit  gebrek  in  de  borst  aan 
veel  meer  nadeelige  invloeden  , b.  v.  prikkelingen  enz.,  is  bloot- 
gesteld. Wij  kunnen  dus  de  uitwendige  ligging  van  de  ziekte 
in  quaestie  niet  als  volkomen  gunstig  voor  de  voorspelling  be- 
schouwen , en  zijn  het  hieromtrent  eens  met  Charles  Bell  , 
die  het  onderscheid  in  de  ontwikkeling  der  ziekte  in  de  borst- 
klier en  in  den  eijerstok  en  den  snellen  overgang  van  scirrhus 
der  borstklier  in  open  kanker  hoofdzakelijk  aan  die  omstandig- 
heden toeschrijft , dat  de  borstklier  meer  bloot  ligt  dan  de 
eijerstok.  Daar  de  kanker  altijd  als  eene  ongeneeslijke  ziekte 
moet  worden  beschouwd , kan  de  voorspelling  nooit  anders  dan 
ongunstig  gesteld  worden  , en  zij  kan  alleen  in  zoover  verschil- 
len , als  zij  een  langzaam  of  een  snel  beloop  der  ziekte  voor- 
uitziet. In  dit  opzigt  moet  men  de  bijzondere  omstandigheden 
en  verschijnselen  der  ziekte  in  acht  nemen.  Men  lette  hierbij 
op  het  gestel  der  zieken:  bij  krachtige,  jonge,  meer  torpide 
gestellen  kan  men  altijd  een  langzaam  beloop  verwachten,  ter- 
wijl dit  bij  teedere,  prikkelbare  gestellen  snel  is.  Wat  den 
ouderdom  van  het  individu  aangaat , is  de  ziekte  van  het  45ste 
tot  het  55ste  jaar  het  meest  acuut;  later  heeft  zij  een  lang- 
zaam beloop ; echter  is  dit  geene  vaste  wet , en  men  moet  al- 
tijd op  het  beloop  der  ziekte  zelve  letten.  De  vorm  der  ziekte 
moet  noodzakelijk  op  de  voorspelling  eenen  gewigtigen  invloed 
hebben  , gelijk  dit  uit  de  opgegevene  ziektebeschrijving  duidelijk 
blijkt.  De  hoedanigheid  der  geslachts werktuigen  en  der  ge- 
slachtsverrigtingen  zijn  zeer  gewigtigo  punten  voor  de  voorspel- 
ling. Stoornissen  in  dit  opzigt  verergeren  haar  steeds.  Zoodra 
de  algerneene  verschijnselen  eener  kankerkwaadsappigheid  zich 
opdoen,  de  okselklieren  mede  aangetast  worden,  de  longen 
lijden,  en  de  krachten  der  zieken  afnemen,  moet  de  voorspel- 
ling altijd  slechts  hoogst  ongunstig  uitvallen. 
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§ 226. 

De  behandeling  van  kanker  in  de  borst  heeft  tot  dusver, 
helaas ! geen  gunstiger  uitkomsten  opgeleverd , dan  die  van  den 
baarmoederkanker , en  wij  moeten  met  andere  schrijvers  daarin 
overeenstemmen  , dat , zoo  ons  een  groot  aantal  van  genezene 
scirrhi  door  de  geneesheeren  wordt  opgegeven,  hier  veel  vaker 
eene  verkeerde  herkenning  is  vastgesteld,  dan  bij  den  baarmoeder- 
kanker het  geval  is,  aangezien  eenvoudige  verhardingen  en  zweren 
voor  scirrhus  zijn  gehouden.  Wij  moeten  den  scirrhus  mammae 
zoowel  plaatselijk  als  algemeen  behandelen  , even  als  wij  dit  bij 
den  baarmoederkanker  hebben  opgegeven;  en  wat  deze  laatste 
wijze  van  behandeling  aangaat,  die  de  omstemming  der  bewerk- 
tuiging bedoelt,  zoo  stemt  deze  hier  geheel  met  die  van  den 
baarmoederkanker  overeen , tot  welke  wij  dus  verwijzen.  Ver- 
scheidene schrijvers  hebben  eene  prophylactische  behande- 
ling aangeraden,  en  deze  zal  bijzonder  dan  doelmatig  zijn, 
wanneer  het  gebrek  nog  in  het  begin  is,  of  men  eenen  scir- 
rhus of  eene  goedaardige  verharding  voor  zich  heeft,  en  men 
dus  den  misschien  te  duchten  overgang  wil  verhoeden.  Men 
moet  alsdan  bijzonder  daarop  letten,  dat  alles,  wat  nadeelig 
op  de  borst  kan  werken,  verwijderd  worde,  dat  de  zieke  zich 
aan  een  strengen  leefregel  houde , veel  in  de  vrije  lucht  kome , 
regelmatig  ligchaamsbeweging  neme , en  dat  de  geslachtsverrig- 
tingen  en  alle  af-  en  uitscheidingen  regelmatig  van  de  hand 
gaan.  Wanneer  er  bepaalde  kwaadsappigheden  in  het  ligchaam 
zijn,  zoeke  men  deze  door  gepaste  middelen  te  verwijderen. 
Tegen  de  kankerachtige  ontmenging  der  vochten  geve  men 
aanvankelijk  oplossende  middelen  , zoo  als  de  middenzouten  en 
extracten , schrijve  algemeene  baden  voor , late  oplossende  na- 
tuurlijke bronwateren  gebruiken , en  vrende  altererende  middelen 
aan , onder  welke  wij  meer  de  plantaardige , zoo  als  de  salsa- 
parilla  enz. , aanraden  ; als  bijzonder  specifiek  hebben  wij 
hier  ook  de  dierlijke  kool  te  noemen.  Ook  hebben  wij  in  dit 
tijdperk  der  ziekte  de  levertraan,  met  volharding  doorgebruikt , 
heilzaam  gevonden.  Wanneer  later  de  algemeene  verschijnse- 
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len,  de  zwakte  enz.  aanzienlijker  worden,  moeten  zij  voorna- 
melijk de  aandacht  des  geneesheers  tot  zich  trekken , en  men 
moet  zich  hoofdzakelijk  met  eene  meer  palliative  behandeling 
vergenoegen  , die  hier  ook  van  de  bij  den  baarmoederkanker 
opgegevene  niet  afwijkt.  Plaatselijk  kunnen  wij  alleen  aan- 
raden , eene  volstrekt  palliative  wijze  van  behandeling  geheel 
naar  het  karakter  der  bestaande  ziekte  toe  te  passen.  Wanneer 
er  in  zeldzame  gevallen  aanvankelijk  ontstekingachtige  verschijn- 
selen aanwezig  zijn,  late  men  door  bloedzuigers  eene  geringe 
plaatselijke  bloedontlasting  bewerkstelligen , en  handele  beda- 
rend door  olieachtige , slijmige  middelen.  Zoo  lang  de  scirrhus 
nog  verborgen  en  er  geene  prikkeling  aanwezig  is , kan  men 
beproeven,  door  oplossende  zalven  en  omslagen  ook  plaatselijk 
eene  verdeeling  te  weeg  te  brengen , zoo  als  door  iodium-  en 
kwikzalven , of  door  het  gebruik  van  cicuta  enz.  Sterkere  piik- 
kelende  middelen  moeten  echter  nu  reeds  zorgvuldig  vermeden 
worden  , zoo  als  de  aanwending  van  prikkelende  pleisters ; zij 
kunnen  niets  tot  verwijdering  van  het  gebrek  , maar  wel  tot 
de  snelle  ontwikkeling  van  hetzelve  bijdragen.  Men  late  de 
borst  matig  ondersteunen  , maar  vermijde  alle  drukking  daar- 
op, en  bedelde  haar  zoo,  dat  zij  voor  verkouding  en  voor 
andere  schadelijke  invloeden  beschut  is , waartoe  vooral  de 
vellen  van  wilde  katten,  konijnen,  zwanen  enz.  zeer  zijn  aan 
te  bevelen.  Zoodra  de  huid  rood,  het  gezwel  met  haar  ver- 
groeid is , en  er  reeds  hevige  pijnen  opkomen , kan  men  van 
de  oplossende  middelen  geen  voordeel  meer  verwachten,  en 
het  hoofddoel  is  thans,  de]  aanwezige  ontsteking,  die  nu 
reeds  meer  of  minder  met  het  torpide  karakter  verbonden  is , 
te  matigen , de  pijnen  te  verzachten , en  de  omliggende  deelen 
zooveel  mogelijk  voor  de  besmetting  te  beschutten ; wij  raden 
daartoe  stovingen  van  specerij  achtige  aftreksels  met  lood-  en 
zinkbereidingen  enz.  aan,  b.  v.  een  aftreksel  van  kamillen  met 
azijnzuur  lood  , waarbij  men  ook  nog  een  weinig  opiumtinctuur 
kan  voegen.  Wij  hebben  van  dit  eenvoudig  middel  vaak  eene 
zeer  goede  werking  gezien.  Tevens  is  het  noodzakelijk , dat 
de  zieke  de  bovenste  ledematen  aan  de  zieke  zijde  meei  in 
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rust  houde , opdat , bij  bewegingen  daarvan  , de  huid  op  de 
borst  niet  gerekt  worde  en  daardoor  eene  schadelijke  prikke- 
ling ontsta.  Zoodra  het  gezwel  zich  geopend  heeft , komt  de 
behandeling  te  pas , die  bij  kankerachtige  ziekten  over  het 
algemeen  noodig  is , en  die  in  de  inachtneming  van  het  karak- 
ter der  zweer  en  de  grootste  zorgvuldigheid  voor  het  zuiver 
houden  der  deelen  en  de  verbetering  van  den  slechten  reuk 
bestaat ; bij  zulk  eenen  toestand , die  geene  uitroeijing  meer 
toelaat , hebben  wij  niet  zelden  veel  nut  gezien  van  eene  pe- 
riodieke aanwending  van  het  bijtmiddel,  doordien  wij  eene 
pap  uit  gelijke  deelen  sublimaat  en  Arabische  gom  met  water 
maakten,  en  deze  op  de  verzworene  en  woekerende  plekken 
lieten  aanleggen,  en  eenige  uren  lang  liggen.  Er  vormde  zich 
eene  korst , de  zweervlakte  kreeg  na  de  afstooting  daarvan  een 
beter  aanzien  , en  voor  korteren  of  längeren  tijd  werd  de 
ichorvorming  tegengegaan.  Wij  zullen  de  overige  tot  dit  einde 
dienstige  middelen  hier  niet  naauwkeuriger  opsommen , aan- 
gezien zij  uit  de  heelkunde  reeds  bekend  moeten  zijn , en  wij 
ze  ook  bij  den  baarmoederkanker  opgegeven  hebben,  en  zullen 
hier  nog  alleen  bijvoegen , dat , wanneer  er  bloedingen  plaats 
grijpen , men  zorgvuldig  de  bron  daarvan  moet  opsporen  , om 
de  diensvolgens  vereischte  bloedstelpende  middelen  aan  te  wen- 
den. Voordat  wij  nog  over  de  doelmatigheid  van  de  uitroei- 
jing des  kankers  in  de  borst  en  over  de  aanwending  van 
drukking  en  insluiting  der  zieke  borst  spreken , zullen  wij  de 
opgaven  van  eenige  geneesheeren  mededeelen,  die,  naar  hunne 
ondervinding , bepaalde  middelen  tot  het  bovengemeld  einde 
bijzonder  hebben  aanbevolen. 

§ 227. 

Verscheidene  geneesheeren  meenen  door  bloedontlastingen 
den  borstkanker  in  zijne  ontwikkeling  te  belemmeren.  Behal- 
ve de  oudere  geneesheeren , die  dezelve  aanprezen , deelen 
vele  nieuwere  geneesheeren  in  dit  gevoelen.  James  Lucas 
(Hufeland’s,  Schreger’s  und  Harles’s  Journal  der  ausländischen 
medicinischen  Literatur,  1803,  Febr.)  nam  eene  scirrheuse 
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verharding  van  de  borst  weg,  door  het  herhaald  aanzetten  van 
bloedzuigers,  door  de  uitwendige  aanwending  van  loodwater 
en  door  het  inwendig  gebruik  van  cicuta.  Hufeland  (in  zijn 
Journal,  Bd.  XXIII,  Hft.  4)  raadt  ook  aan , den  borstkanker 
door  plaatselijke  bloedontlastingen  in  zijne  ontwikkeling  tegen 
te  gaan:  uitwendig  raadt  hij  eene  oplossing  van  extr.  saturni 
in  rozenwater  met  opiumtinctuur , bij  volbloedige  personen 
zelfs  aderlatingen,  en  ten  tijde,  dat  de  stondenvloed  zal  ver- 
schijnen, cremortart  aan.  Vieusseux  (De  la  saignée  et  de  son 
usage  dans  la  plupart  des  maladies , Paris  et  Genève  1825) 
verwacht  veel  van  de  plaatselijke  aanwending  van  bloedzuigers. 
Pons  (Rust’s  Magazin  f.  d.  ges.  Heilk. , Bd.  IX , Hft.  3)  wil 
door  de  hongerkuur  en  bloedzuigers  een  kankergezwel  der 
borst  genezen  hebben.  Voor  eene  ontsteking  werende  behan- 
deling spreekt  voorts  Püel  (Archives  générales  de  méd. , 1825, 
Oct.) ; deze  zegt  daardoor  vier  malen  scirrhus  in  de  borst 
verdeeld  te  hebben  , die  reeds  zoo  ver  gekomen  was , dat 
men  tot  de  afzetting  wilde  overgaan.  Lisfranc  (Révue  médicale 
franc,  et  étrang.  , 1825)  lietj,  in  een  geval,  binnen  zes  weken 
zesmaal  de  ader  openen,  en  zette  200  bloedzuigers  aan.  Fallot 
(Journal  complément,  du  dictionn.  des  Sciences  médicales , 
Tom.  XXIV,  Cah.  95)  wil  door  plaatselijke  geneesmiddelen 
en  eene  ontstekingwerende  behandeling  verscheidene  scirrhi 
der  borst  genezen  hebben.  Gauvert  (Mémoires  de  la  Société 
acad.  de  Savoie , Tom.  III,  1831,  Juill.)  laat  het  aanzetten 
van  bloedzuigers  alle  vier  dagen  herhalen.  Lamoureux  (Jour- 
nal universel  et  hebdomadaire , Tom.  III,  1831),  J.  B.  de 
Larcoqüe  (Journal  hebdomad.  de  Med. , VIII,  p.  533),  C. 
Corneliani  (Osservazioni  di  lussazione  dell1  omero  e del  femore 
ridotte  senza  l’applicazione  dell  occi  e delle  macchine ; et  e 
guarigione  di  durezza  scirrosa  della  mamella  vertente  al  cancro , 
Noci  1829),  Gassaud  (Nouvelle  Bibliotheque  méd.,  1827, 
Juin),  Wenzel  (Ueber  die  Krankheiten  des  Uterus,  Mainz 
1816),  Colombat  (Traité  des  maladies  des  femmes  etc.,  pag. 
891)  raden  ook  de  ontstekingwerende  behandeling  aan.  — 
Wij  kunnen  eene  ontstekingwerende  geneeswijze  slechts  in 
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eene  zeer  beperkte  toepassing  aanraden.  Ter  verwoesting  eener 
kankerkwaadsappigheid  kan  zij  weinig  bijdragen,  en  zoo  zij 
zuiver  empirisch  wordt  aangewend , wordt  door  haar  de  zwakte 
in  de  meeste  gevallen  spoedig  verergerd,  en  een  ongelukkige 
afloop  spoedig  aangebragt.  Uit  dien  hoofde  moeten  wij  de 
bloedontlastingen  in  den  lateren  tijd  der  ziekte , zoodra  reeds 
de  verschijnselen  van  de  kankerkwaadsappigheid  in  de  gezamen- 
lijke bewerktuiging  wrorden  waargenomen , onder  alle  omstan- 
digheden afwijzen.  Ook  in  het  begin  zullen  zij  zich  slechts 
onder  bepaalde  omstandigheden  nuttig  betoonen,  wranneer  na- 
melijk plaatselijk  een  ontstekingachtige  of  geprikkelde  toestand 
aanwezig  is,  en  door  dezen  de  ontwikkeling  der  ziekte  bespoe- 
digd wordt.  De  ontstekingwerende  behandeling  kan  dan  niet 
alleen  palliatief  werken  en  der  zieke  verligting  verschaffen;  zij 
zal  ook  den  voortgang  der  ziekte  beletten , en  aldus  de  zieke 
nog  lang  behouden.  Zoodra  dus  bij  volbloedige  en  sterke  in- 
dividus  in  het  begin  der  ziekte  de  borst  ontstoken  en  pijnlijk 
wordt,  wende  men  krachtige  plaatselijke  en  afleidende  bloed- 
ontlastingen aan. 

§ 228. 

Van  de  talrijke  in-  en  uitwendige  middelen , die  men  aan- 
geprezen  heeft , zullen  wij  hier  de  voornaamste  vermelden.  Het 
opium  is  vroeger  dikwijls  aangeprezen , maar  wordt  thans  hoofd- 
zakelijk om  zijne  pijnstillende  werking  in  het  laatste  tijdperk 
der  ziekte  tot  leniging  der  pijnen  aangewend , en  men  zal  hier 
doelmatig  morphine  kunnen  gebruiken ; als  specifiek  tegen  de 
kankerkwaadsappigheid  zelve  kan  het  niet  beschouwd  worden. 
Wanneer  de  ontw  ikkeling  van  den  kanker  in  de  borst , ten 
gevolge  eener  zenuwachtige  prikkeling , snel  voortgaat , kan  de 
krampstillende  werking  van  het  opium  dezen  voortgang  belem- 
meren , maar  men  zal  daartoe  doelmatiger  andere  narcotica 
kiezen , of  die  ten  minste  afwisselend  met  opium  toedienen , 
om  deszelfs  nadeelige  wrerking  op  het  darmkanaal  te  verhoe- 
den. Hiertoe  behoort  het  blaauwzuur.  Frisch  (London  me- 
dical and  physical  Journal,  1824,  April)  prijst  de  werking  van 
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het  blaauwzuur ; opium  verschafte  geene  verligting  bij  eenen 
borstkanker , maar  wel  blaauwzuur  van  twee  tot  tien  droppels 
pro  dosi  viermaal  daags.  Het  gaf  dadelijk  verligting,  bijzonder 
bij  het  gelijktijdig  wasschen  der  wond  met  amandelmelk, 
waarbij  de  wond  een  beter  uitzien  kreeg , het  nachtzweet  ver- 
dween, de  nachtrust  terugkeerde,  en  de  zieke  aldus  tot  aan 
haren  dood  verligting  ondervond.  Tot  hetzelfde  einde  werd 
laurierkerswater  aanbevolen.  Door  anderen  is  de  belladonna- 
wortel , zoowel  in-  als  uitwendig  , zeer  werkzaam  bevonden.  De 
aetherische  olie  van  bittere  amandelen  werd  in  het  heel-  en 
oogheelkundig  instituut  te  Berlijn,  bij  drie  verschillende  vrou- 
wen tegen  groote  verhardingen  der  borstklier  met  stellig  nut 
gebruikt,  ’s  Morgens  en  ’s  avonds  werden  telkens  vier  droppels 
ingewreven,  en  bij  gevoelige  voorwerpen,  wanneer  de  huid 
rood  werd , voegde  men  eene  kleinere  of  grootere  hoeveelheid 
zoete  amandelolie  daarbij.  De  zieken  werden  genezen  , nadat 
andere,  zoowel  in-  als  uitwendige  middelen  eenen  geruimen 
tijd  zonder  vrucht  aangewend  waren  (von  Graefe  und  von 
Walther’s  Journal,  Bd.  "VII,  Hft.  3,  S.  377).  Dikwijls  is 
in  latere  tijden  het  iodium  aangewend,  en,  volgens  de  opgaven 
van  eenige  geneesheeren , met  stellig  nut.  Ben  aben  (Révue 
médicale  franc,  et  étrang. , 1824 , Oct.)  genas  eenen  scirrhus 
der  borst , die  door  uitwendige  prikkels  en  eenen  stoot  ont- 
staan was , en  bij  welken  zich  reeds  dikwijls  tot  in  de  oksel- 
klieren  electriek  doorschietende  steken  vertoond  hadden  , door 
het  in-  en  uitwendig  gebruik  van  iodium.  Ton  Graefe  be- 
weert door  het  uitwendig  gebruik  van  iodium  eene  vrouw  van 
eenen  huidkanker , welke  de  huid  van  het  bovenste  gedeelte 
der  linker  borst  tot  aan  den  tepel  verwoest  had  , te  hebben 
genezen  (von  Graefe  und  von  Walther’s  Journal,  Bd.  YII, 
Hft.  1,  S.  171).  Het  ammoniakzout  is,  volgens  Günther, 
uitwendig  met  goeden  uitslag  tegen  scirrhus  gebruikt  (Encyclop. 
Wörterbuch  der  medicinischen  Wissenschaften,  Bd.  YI , S. 
403).  Schmucke  vond  eene  oplossing  van  ruw  ammoniakzout , 
van  eene  once  in  16  oneen  water,  tegen  eene  langdurige  ver- 
harding der  borst , welke  het  vermoeden  eener  scirrheuse  ont- 
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aarding  verwekte , werkzaam ; door  aanhoudend  voortgezette 
omslagen  met  dit  middel  verdween  het  gebrek  geheel  (Hufe- 
land’s  Journal  der  praktischen  Heilkunde,  1824,  Oct. , S.  135). 
Ook  is  de  calendula  dikwdjls  aangeprezen , en  wel  evenzeer  in- 
als  uitwendig.  Toorts  moeten  hier  genoemd  worden:  arsenik, 
de  loodbereidingen , kwikzilver  en  spiesglans , koolzuur  en  arse- 
nikzuur  ijzer,  delfstoffelijke  zuren,  chlore,  koolpoeder , het 
houtzuur,  welke  middelen  bij  voorkeur  uitwendig  gebruikt 
worden.  Hiertoe  behooren  ook  de  zoutzure  dampen  (Rust’s 
Magazin,  Bd.  XXXVIII,  St.  2,  1809),  die  Zungenbühler  tot 
reiniging  der  kankerzweren  aanried.  Men  doet  namelijk  een 
theelepel  zout  in  een  wijnglas,  waarin  men  dan  eenige  drop- 
pels vitrioololie  droppelt , wraarvan  men  den  damp  op  de  wond 
laat  komen.  Wanneer  de  zieke  geen  pijn  daarvan  heeft , moet 
men  dagelijks  twee-  tot  driemalen , en  dat  wel  telkens  vijf  tot 
tien  minuten  lang , deze  proef  herhalen , omdat  daardoor  de 
wond  zuiver  en  de  ettering  goedaardig  wordt.  Meissner  geeft 
op,  dat  hij  op  deze  wijze  eene  74jarige  vrouw  met  open  borst- 
kanker, met  eene  gelijktijdige  fontanel  op  den  arm,  behandelde, 
en  zag , dat  de  wond  daardoor  geheel  zuiver  werd  en  zich 
sloot.  Spoedig  daarop  stierf  de  zieke.  Al  deze  en  vele  andere 
hiertoe  behoorende  middelen  kunnen  echter  slechts  onder  be- 
paalde omstandigheden  van  nut  zijn , en  moeten  naar  het  ka- 
rakter des  kankers,  de  zamenstellingen  en  den  algemeenen  toe- 
stand der  bewerktuiging  gekozen  worden. 

§ 229. 

Wij  moeten  nog  over  eenige  bijzondere  handelwijzen  ter  ge- 
nezing van  den  borstkanker , en  wel  het  eerst  over  de  druk- 
king spreken.  Deze  bestaat  in  eene  aanhoudende  drukking, 
die  men  eenen  tijd  lang  op  de  zieke  borstklier  laat  wrerken  , 
en  deze  is  in  alle  tijdperken  der  ziekte , ja  zelfs  nadat  er 
reeds  verzwering  ontstaan  is , voorgeslagen , in  wrelk  laatste 
geval  echter  door  bijtmiddelen  eerst  korsten  moeten  voortge- 
bragt  zijn.  Tot  het  uitvoeren  der  zamendrukking  zijn  door 
Kecamier  en  Colombat  (t.  a.  p. , p.  895)  bijzondere  werk- 
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tuigen  opgegeven,  door  welke  eene  gelijkmatige  drukking  op 
de  borstklier,  waarvan  men  de  kracht  naar  believen  kan  be- 
palen, zou  voortgebragt  wrorden.  Het  eerst  in  de  zamendruk- 
king  door  Samuel  Young  in  Engeland  voorgeslagen  (Minutes 
of  Cases  of  Cancer.  Part.  I— II , etc.  en  Hamburgisches  Ma- 
gazin für  die  ausländische  Litteratur  der  gesammten  Heilkunde  , 
herausgegeben  von  Gumprecht  und  Gerson  , III  Bd. , 6 St. , 
1818,  S.  459).  C.  F.  Dunning  en  W.  Woolcombe  (London 
medical  and  physical  Journal  1817.  May)  namen  er  proeven 
mede,  en  ofschoon  zij,  gedurende  den  korten  tijd  van  de  aan- 
wendig  der  drukking , zich  eens  genoodzaakt  zagen  haar  na 
te  laten , en  de  kankerzweer  zich  ook  eindelijk  verergerde , 
meenen  zij  toch , dat  de  drukking  weldadig  kan  werken.  Mans- 

eord  (The  London  medical  repository,  Tol.  VII,  1817,  June) 
deelt  twee  op  deze  wijze  behandelde  gevallen  van  kanker  mede; 
de  beide  zieken  stierven.  Daar  zij  zich  echter  reeds  in  de  cli- 
macterische jaren  bevonden , gelooft  hij  , dat  deze  behandeling 
mischien  van  het  20 «te  tot  het  40ste  jaar  met  den  besten  uit- 
slag zou  bekroond  zijn  geworden,  omdat  het  zich  v\el  laat  ver- 
moeden, dat  de  terugdrijving  van  den  borstkanker  minder 
schadelijk  is,  wanneer  de  baarmoeder  nog  hare  verigtingen 
uitoefent,  en  er  nog  kracht  is  om  in  dezelve  eene  vermeer- 
derde werkzaamheid  op  te  wekken.  In  de  klinische  imigting 
te  Lund  (Svenska  Läkare-Sällskapets  Handlingar , Stockholm , 
Bd.  VII,  1820)  zou  zich  bij  eene  scirrheuse  borst  de  zamen- 
drukking  heilzaam  betoond  hebben  ; echter  moest  zij  in  het  be- 
gin slechts  zeer  zacht  zijn  , omdat  anders  de  ademhaling  zeer 
belemmerd  werd.  Kolmodin  gelooft  by  eenen  open  kanker  nut 
van  de  zamendrukking  te  hebben  gezien ; echter  onttrok  de 
zieke  zich  aan  de  verdere  behandeling.  In  Frankrijk  is  de  za- 
mendrukking bijzonder  door  Récamier  in  gebruik  gebiagt  (Ré- 
cherches sur  le  traitement  du  cancer  par  la  compression  mé- 
thodique  simple  ou  combinée , et  sur  l’histoire  générale  de  la 
même  maladie) , nadat  Biett  haar  aldaar  ingevoerd  had  ; zijne 
resultaten  waren  de  volgende:  Onder  45  gevallen  van  borst- 
kanker werden  30  door  de  enkele  regelmatige  zamendrukking , 
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vier  door  zamendrukking  en  bijtmiddelen  (geconcentreerd  sal- 
peterzuur met  gekristalliseerd  salpeterzuur  kwikzilver  £j), 
vijf  door  zamendrukking  en  uitroeijing , en  zes  door  drukking , 
bijtmiddelen  en  uitroeijing  behandeld.  Van  de  eerste  30  waren 
10  volkomen  genezen,  vier  waren  op  het  laatst  de  genezing 
zeer  nabij  , vier  wraren  aanmerkelijk  gebeterd  , zes  vertoonden 
eene  onbeduidende  beterschap,  vier  waren  slechts  voorbijgaand 
verligt,  en  twee  hadden  volstrekt  geen  voordeel  van  de  druk- 
king. Van  de  vier  door  drukking  en  bijtmiddelen  behandelde 
werden  twee  genezen ; ééne  was  de  genezing  nabij  , en  ééne 
voorbijgaand  gebeterd.  Van  de  vijf  door  zamendrukking  en 
uitroeijing  behandelde  zieken  werden  drie  volkomen  genezen , 
ééne  stortte  weder  in , ééne  stierf  aan  de  nawerking  der  kunst- 
bewerking. Van  de  zes  door  zamendrukking,  bijtmiddelen  en 
uitroeijing  behandelde  wrerden  vijf  genezen , ééne  stierf  aan  een 
toevallig  mede  aanwezig  gebrek.  Diensvolgens  waren  van  de  45 
zieken  20  geheel  genezen  en  15  meer  of  minder  gebeterd.  In 
vijf  gevallen  werd  de  scirrhus  der  baarmoeder  met  drukking 
behandeld ; twee  daarvan  genazen  en  wraren  nog  acht  jaren 
gezond,  ééne  wras  aan  het  genezen,  en  twee  stierven.  Bij  deze 
behandeling  maakte  R.  de  volgende  opmerkingen  : Wanneer  de 
geregelde  drukking  bij  scirrhus  van  de  borst  neiging  tot  ver- 
deeling  te  weeg  bragt , bleef  deze  neiging  nog  lang  levendig, 
nadat  de  drukking  reeds  had  opgehouden.  Wanneer  er  eene 
werkelijke  kankerachtige  ontaarding  bestond , en  men  met 
de  zamendrukking  ophield,  voordat  alle  hardheid  verdwenen 
was,  nam  het  gebrek  des  te  sneller  toe.  Na  de  uitroeijing  was 
de  drukking  het  beste  middel  om  instortingen  te  verhoeden 
en  de  overblijfselen  des  gebreks  uit  den  weg  te  ruimen.  Hoe 
vroeger  de  zamendrukking  ondernomen  wordt,  des  te  gunstiger 
zijn  de  resultaten.  Ook  bij  open  kanker  is  de  drukking  voor- 
deelig , wranneer  zij  vroeg  wrordt  ondernomen ; maar  dikwijls 
doet  zij  nadeel  en  bespoedigt  het  beloop  van  he  gebrek.  De 
drukking  wrordt  met  schijven  zwram  (agaricus)  aangebragt.  Eene 
groote  schijf  komt  op  de  borst  te  liggen,  en  onder  iederen 
slag  van  het  windsel  eene  kleinere  , zoodat  daardoor  een  drie 
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tot  vier  duim  hooge  kegel  gevormd  wordt,  welks  as  juist  op 
dat  gedeelte  des  gezwels  moet  vallen,  dat  men  het  meest  wil 
zamendrukken.  Is  het  gezwel  verdwenen,  dan  moet  het  ver- 
band zoo  verwijderd  worden,  dat  de  drukking  slechts  langza- 
merhand nalaat , omdat  de  ziekte  anders  ligt  terugkeert  ; men 
neme  dus  de  eene  schijf  na  de  andere  weg.  Gedurende  de 
drukking  moet  de  huiduitwaseming  met  flanellen  onderkleede- 
ren  onderhouden  wrorden. 

Bovendien  wordt  ter  gunste  van  de  drukking  getuigd  door 
Melin  (Ars  Berrättelse  om  Svenska  Läkare  Sällskapets  Arbeten 
af  G.  J.  Ekström,  Stockholm  1823);  Andral,  wiens  gevoelen 
wij  reeds  boven  hebben  opgegeven ; Blizard  (Revue  médicale 
francaise  et  étrangère  etc.  1831,  Juin),  deze  behandelde  twee 
gevallen  van  scirrhus  der  borst  met  drukking:  in  het  eene 
volgde  binnen  negen  weken , in  het  tweede , waar  het  gezwel 
sinds  negen  jaren  bestond  en  reeds  eene  okselklier  aangetast 
was,  binnen  twee  maanden  de  volkomene  genezing;  Masson 
de  Kerloy  (aldaar)  ; Cayol  (Clinique  médicale  1833  en  von 
Sieeold’s  Journal,  XYi , p.  286)  deelt  een  geval  mede,  waar- 
in de  kunstbewerking  eenen  goeden  uitslag  had,  en  geeft  de 
geheele  handelwijze  hierbij  nader  op  ; intusschen  hebben  zich 
ook  tegen  deze  behandeling  gewigtige  stemmen  doen  hooren. 
Cn.  Bell  (Surgical  observations , being  a quarterly  report  of 
cases  in  surgery.  N°.  1 , 1816)  verwerpt  deze  geheele  behande- 
ling, omdat  de  drukking  geene  eigenlijke  werkzaamheid  ver- 
woest , en  dus  ook  den  kanker  niet  zal  genezen ; voorts  brengt 
hij  er  tegen  in,  dat  het  niet  eens  wenschelijk  is,  dat  de  kan- 
kerstof  opgeslorpt  wordt , dat  de  drukking  het  verschijnen  der 
laatste  doodelijke  toevallen  bij  scirrheuse  borsten  bespoedigt , 
en  de  zieke  bortstklier  vroeger  tot  vergroeijing  met  de  ribben 
en  spieren  brengt , waardoor  de  doodelijke  ziekte  dei  boist 
slechts  bevorderd  wordt.  Butter  (The  Edinburgh  Medical  and 
Surgical  Journal,  N°.  LVI,  Art.  1,  1818)  wendde  in  een  ge- 
val Young’s  voorschrift  zonder  eenige  vrucht  aan.  Von  Fro- 
riep  (Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Natur-  und  Heilkunde , 
XVII;  N°.  393)  vermeldt  een  geval,  waar  de  drukking  zich 
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meer  nadeelig  betoonde.  Eene  44jarige  vrouw , weduwe  sinds 
acht  dagen,  voor  11  jaren  door  syphilis  aangetast , en  welke  sinds 
drie  jaren  een  gezwel  in  de  regter  borst  had , dat  zich  zonder 
ontsteking  vergrootte,  werd  in  het  Hótel-Dieu  door  drukking 
behandeld,  waarop  pijn,  ontsteking  en  verzwering  der  huid 
volgde , de  aangetaste  oksel-  en  halsklieren  meer  opzwollen  , en 
de  gezondheid  in  het  algemeen  leed  , weshalve  zij  het  zieken- 
huis weder  verliet.  Wij  moeten  ook  ongunstig  over  de  druk- 
king bij  den  borstscirrhus  oordeelen ; de  drukking  zelve  ver- 
oorzaakt eerst  eene  prikkeling  en  ontsteking  van  het  aangedane 
deel , en  later  opslorping ; daar  echter  bij  den  scirrhus  eene 
opslorping  zeer  moeijelijk  te  verwachten  is  , en  de  prikkeling  en 
ontsteking  binnen  korten  tijd  de  treurigste  gevolgen  kan  te  weeg 
brengen,  staat  het  stellig  gevaar  met  het  mogelijk  nut  in  geene 
evenredigheid;  en  zoo  de  drukking  zich  al  bij  eenige  torpide  ge- 
zwellen der  borstklier  nuttig  betoond  heeft , is  zij  toch  bij  den 
ontwikkelden  kanker  volstrekt  te  verwerpen  ; maar  ook  daar  zal 
niet  zoozeer  de  drukking  als  wel  de  vaste  bedekking  van  het 
deel  werkzaam  zijn.  Om  dit  beginsel  sloeg  ook  Charles  Bell 
(Grundlehre  der  Chirurgie,  A.  d.  E.  von  A.  Mörer,  Berl. 
1836,  Bd.  2,  S.  195)  eene  eigenaardige  behandeling  van  den 
borstkanker  voor.  Hij  ried  aan , om  door  eene  zorgvuldige 
inwikkeling  van  de  borst  haar,  als  het  ware,  ineen  inwendig 
deel  te  vervormen , haar  in  eenen  gelijkmatigen  warmtegraad  te 
houden , en  voor  eiken  invloed  van  den  dampkring  te  bewaren. 
Hij  gelooft  namelijk  , dat  het  onderscheid  in  de  ontwikkeling 
van  den  borstkanker  en  die  van  den  eijerstokkanker  juist  daarvan 
afhangt,  dat  dit  laatste  een  inwendig  deel  is.  Het  verband  is 
het  volgende  : eerst  wascht  men  de  borst  met  laauw  of  warm 
zoutwater  , omdat  daardoor  de  opperhuid  versterkt  en  verzwe- 
ring verhinderd  wordt.  Wanneer  de  oppervlakte  zeer  gevoelig 
is , moet  men  met  extract,  cicutae  en  laauw  water  eenigen  tijd 
vóór  het  aanleggen  des  verbands  wasschen.  Wanneer  de  borst 
droog  is  geworden , moet  men  haar  niet  lang  ontblooten , maar 
haar  met  linnen  strooken , welke  met  een  ceratum  uit  zeeppleister 
of  emplastrum  thuris  met  een  derde  gedeelte  extr.  cicutae  be- 
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streken  zijn,  bedekken.  Deze  strooken  legge  men  dwars  over 
elkander  en  bedekke  de  borst  geheel ; men  zorge , dat  de  tepel 
niet  gedrukt  worde.  Over  deze  strooken  legge  men  een  stuk 
gewaste  taf,  en  bevestige  de  randen  daarvan  met  gom  aan  de 
huid,  vooral  wanneer  de  reuk  voor  de  zieke  of  de  omstanders 
onaangenaam  is.  Het  geheel  bedekke  men  met  eene  groote 
hoeveelheid  watten,  en  over  deze  legge  men  een  stuk  flanel; 
daarop  omwikkele  of  ondersteune  men  de  borst  met  een  breed 
windsel  en  schouderbanden,  zonder  eene  pijnlijke  drukking  uit 
te  oefenen.  Eenen  slag  van  het  windsel  brengt  men  om  den 
arm , om  den  elleboog  aan  de  zijde  te  bevestigen.  W anneer 
er  eene  oppervlakkige  ontsteking  aanwezig  is , alsof  het  gezwel 
door  de  opene  verzwering  wil  naar  buiten  komen , moet  men 
deze  met  goudvlies  bedekken.  Zoo  het  verband  zorgvuldig  is 
aangelegd , kan  het  drie  tot  vier  dagen  blijven  liggen.  Behalve 
het  bedekken  der  oppervlakte  is  het  noodzakelijk , om  de  borst- 
spier onder  de  klier  door  het  bepalen  van  den  arm  in  rust  te 
houden.  Wij  kunnen  over  deze  behandeling  uit  eigene  onder- 
vinding niet  oordeelen ; zij  schijnt  echter  in  het  begin  der 
ziekte  zeer  doelmatig  te  zijn,  en  wel  eenen  goeden  uitslag  te 
beloven, 

§ 230. 

De  wegneming  des  borstkankers  was  ten  allen  tijde  een 
onderwerp  van  strijd.  Eenige  geneesheeren  raden  haar  onder 
alle  omstandigheden  aan , omdat  zij  den  scirrhus  der  borst  als 
een  meer  plaatselijk  gebrek  beschouwen , en  in  de  wegneming 
daarvan  alle  heil  zoeken ; zoo  wil  Canella  (Giornale  di  chi- 
rurgia  pratica , compilato  del  Dr.  G.  Canella,  1825,  Giun.), 
dat  iedere  scirrheuse  en  kankerachtige  borst  moet  uitgeroeid 
worden , en  geeft  als  regelen  bij  de  kunstbewerking  op : 1) 

sparing  der  gezonde  huid ; 2)  zorgvuldige  wegneming  der 
huid , waar  zij  slechts  dun  over  het  gezwel  gespannen  is , of 
met  hetzelve  zamenhangt ; 3)  volledige  wegneming  van  al  het 
ziekelijke;  4)  vermijding  van  alle  bijtmiddelen;  5)  wegneming 
van  ai  het  celweefsel , dat  den  kanker  omgeeft , wanneer  het 
VI.  27 
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maar  eenigzins  verdikt  of  verhard  is ; 6)  zorgvuldige  onderbin- 
ding der  slagaderen.  Ferrus  leverde  in  het  jaar  1830  bij  de 
Koninklijke  Academie  te  Parijs  eene  verhandeling  in , waarin 
hij  zocht  te  bewijzen,  dat  in  verre  de  meeste  gevallen  de 
kanker  eene  plaatselijke  ziekte  is  (Neueste  Journalistik  des 
Auslandes,  in  Auszügen  von  F.  W.  Berend  und  Moldenhawer  , 
HI,  S.  118).  Daarentegen  hebben  vele  schrijvers  zich  meer 
of  minder  stellig  tegen  het  afnemen  der  kankerachtige  borst 
uitgelaten,  zoo  als  Celsus  (Liber  Y,  Gap.  18),  Archigenes 
Aetius  Tetrab.  IY  Serm.  4 , Cap.  43) , Albucasis  (Chirurg, 
lib.  I , sect.  50) , Cerlata  (Philosoph. , Lib.  YII , Cap.  33) , 
Triller  (Haller  Diss.  chirurg.  I — lï,  p.  475),  Monro  (Acta 
Edinb.  supplem. , 1752),  Reneauljvie  (Non  ergo  mammae  sect. 
curand. , Paris  1732),  Boyer  (Traité  des  maladies  chirurgica- 
les,  T.  YII,  p.  297,  1821),  Rouzet  (Récherches  et  observ. 
sur  le  trait.  du  cancer,  Paris  1818,  Vol.  I),  Aloys  v.  Win- 
ter  (J.  B.  v.  Siebold  Chiron , Sulzbach  1805—1814,  UB., 
3 St.).  Monro  geeft  op,  dat  in  60  gevallen,  die  hij  zag 
opereren,  slechts  bij  vier  geene  instorting  na  twee  jaren  had 
plaats  gegrepen.  Boyer  zag  onder  100  gevallen  slechts  vijf 
radicale  genezingen ; von  Winter  deelt  zeven  gevallen  mede , 
waarin  wel  spoedig  genezing , maar  kort  daarna  de  dood  volgde. 
De  elkander  tegenovergestelde  meeningen  zijn  echter  door  de 
waarnemingen  der  meeste  geneesheeren  volkomen  wederlegd  ; en 
terwijl  zij  bepaalde  aanwijzingen  voor  de  kunstbewerking  vast- 
stelden , beperkten  zij  haar  soms  meer , soms  minder , zonder 
haar  echter  geheel  te  verwerpen.  Wij  moeten  ook  met  hen 
instemmen.  Daar  de  wegneming  der  borstklier  op  zichzelve 
geene  gevaarlijke  kunstbewerking  is , zoo  als  dit  van  de  afzet- 
ting van  den  baarmoederhals  kan  gezegd  worden , kunnen  wij , 
in  weerwil  van  onze  meening  omtrent  den  algemeenen  aard 
des  kankers , de  kunstbewerking  niet  geheel  verwerpen , en 
dat  wel  hoofdzakelijk  om  twee  redenen.  Yooreerst  blijft  het 
in  het  begin  der  ziekte  altijd  twijfelachtig , of  men  eenen  scir- 
rhus  of  eene  niet  kwaadaardige  verharding  voor  zich  heeft , 
welke  door  de  kunstbewerking  geheel  kan  genezen  worden. 
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Men  zou  hierin  misschien  zelfs  eene  tegenaan  wij  zing  tegen  de 
kunstbewerking  vinden , maar  ten  onregte.  Men  kan , wel  is 
waar,  beweren,  dat,  zoo  het  gezwel  niet  kwaadaardig  is,  eene 
kunstbewerking  onnoodig  is , en  zoo  het  kwaadaardig  is , niet 
helpen  zal.  Maar  men  verliest  hierbij  eene  gewigtige  op  onder- 
vinding berustende  waarheid  uit  het  oog.  Wanneer  namelijk 
de  kankerkwaadsappigheid  in  het  ligchaam  verborgen  is , en 
wel  zoodanig,  dat  de  bewerktuiging  nog  geen  teeken  daarvan 
laat  bespeuren , en  er  eene  verharding  in  de  borstklier  aan- 
wezig is  , is  deze  óf  zuiver  het  gevolg  van  de  kankerkwaad- 
sappigheid, óf  zij  is  toevallig  op  eenen  kwaadsappigen  bodem 
ontstaan.  In  beide  gevallen  kan  de  wegneming  van  het  plaat- 
selijk gebrek  daardoor  nuttig  zijn,  dat  de  bespoediging  van  het 
beloop  der  ziekte,  ’twelk  van  de  plaatselijke  toevallen  afhangt, 
wordt  belet.  De  kankerkwaadsappigheid  heeft  dit  met  andere 
kwaadsappigheden  gemeen , dat  zij , zoo  lang  zij  nog  niet  in 
een  afzonderlijk  deel  post  gevat  heeft,  langen  tijd  in  het  lig- 
chaam verscholen  kan  blijven ; maar  ontwikkelt  zich  eene  of 
andere  plaatselijke  ziekte,  dan  zien  wij  de  kwaadsappigheid 
spoedig  klimmen,  en  zoowel  plaatselijk  als  algemeen  sterk  uit- 
komen. Uit  dien  hoofde  kan  zich  dus  de  uitroeijing  der  zieke 
borst  nuttig  betoonen.  Wij  kunnen  echter  ook  nog  op  eene 
andere  wijze  van  de  kunstbewerking ‘hier  nut  verwachten.  Of- 
schoon ook  de  kanker  volmaakt  als  de  terugkaatsing  eener  al- 
gemeene  ziekte  moet  beschouwd  worden , zullen  toch  de  ver- 
schijnselen der  plaatselijke  aandoeningen  niet  altijd  noodzakelijk 
in  eene  juiste  evenredigheid  staan  met  de  algemeene  kwaad- 
sappigheid ; zij  zullen  veeleer  door  plaatselijke  invloeden  veel 
verergerd  worden  , en  dan  op  de  geheele  bewerktuiging  nadee- 
lig  terugwerken.  Door  het  wegnemen  des  kankers  wordt  het 
gevaar  van  dien  kant  ook  verwijderd.  Wanneer  men  naar  dit 
gevoelen  de  aanwijzing  tot  de  uitroeijing  des  kankers  vaststelt , 
zal  het  bovenal  noodzakelijk  zijn  , op  de  verschijnselen  in  de 
geheele  bewerktuiging  acht  te  slaan , en  wij  kunnen  haar  naar 
onze  ondervinding  niet  anders  toelaten , dan  wanneer  de  al- 
gemeene kwaadsappigheid  zich  nog  niet  duidelijk  geopenbaaid 
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heeft , want  alleen  in  dit  geval  mogen  wij  hopen  , dat  zij  door 
de  verwijdering  van  het  plaatselijk  gebrek  nu  langer  verscholen 
zal  blijven,  en  de  zieke  mogelijk  eenen  geruimen  tijd  ver- 
schoond zal  zijn.  Maar  openbaart  zich  de  kankerachtige  kwaad- 
sappigheid duidelijk  in  de  geheele  bewerktuiging,  dan  moet 
men  altijd  vreezen , dat  door  de  kunstbewerking  wel  voor  het 
oogenblik  het  plaatselijk  gebrek  verwijderd  wordt,  maar  dat 
de  reeds  sterk  ontwikkelde  plaatselijke  kwaadsappigheid  spoe- 
dig op  eene  andere  en  misschien  slechtere  plaats  zal  post 
vatten.  Wij  moeten  hier  in  het  eerste  geval  de  kunstbewer- 
king des  te  meer  aanraden,  omdat  in  de  borstklier  dikwijls 
aanvankelijk  plaatselijke  gebreken,  door  eene  andere  kwaad- 
sappigheid of  schadelijke  plaatselijke  invloeden,  zulk  een  kwaad- 
aardig karakter  aannemen,  dat,  zoo  zij  niet  spoedig  verwijderd 
worden,  de  gezamenlijke  bewerktuiging  zoo  aanmerkelijk  wordt 
aangetast,  dat  de  te  laat  ondernomene  uitroeijing  geen  nut 
meer  kan  doen , terwijl  zij  in  het  begin  eene  radicale  genezing 
van  het  wel  oorspronkelijk  niet  kankerachtig  gezwel,  dat  ech- 
ter in  waren  kanker  kan  overgaan,  belooft.  Wij  zullen  deze 
gevallen  van  waren  kanker  niet  /kunnen  onderscheiden , en 
wanneer  wij  ze  daarvoor  houden  en  de  uitroeijing  bij  denzel- 
ven  geheel  verwerpen , zullen  wij  ze  vaak  eenen  doodelijken 
afloop  zien  nemen.  Bij  de  vraag , of  in  een  gegeven  geval  de 
kunstbewerking  te  pas  komt , of  niet , moet  men  wel  hoofd- 
zakelijk op  de  verschijnselen  der  kankerkwaadsappigheid  in  de 
gezamenlijke  bewerktuiging  acht  geven,  en  haar  nalaten,  zoo- 
dra  de  huid  der  zieke  duidelijk  de  beschrevene  eigenaardige 
kleur  vertoont , en  de  algemeene  ziekte  zich  in  de  uitdrukking 
des  gelaats  reeds  verraadt ; men  moet  echter  bovendien  ook 
nog  letten  op  den  leeftijd  des  individu’s,  op  de  krachten, 
de  hoedanigheid  der  bjzondere  deelen , inzonderheid  der  lon- 
gen , en  .andere  ziekten , waaraan  hetzelve  lijdt.  Men  kan 
zich  van  de  kunstbewerking  bij  jeugdige  personen  eenen 
beteren  uitslag  beloven  dan  bij  oude  vrouwen  , inzonder- 
heid in  den  ouden  dag ; hoe  meer  de  krachten  gezonken 
zijn,  en  hoe  zwakker  de  zieke  over  het  geheel  is,  des  te 
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minder  is  de  kunstbewerking  aangewezen ; zijn  de  longen 
ziek',  dan  is  dit  eene  gewigtige  tegenaanwijzing , even  als  ook 
andere,  slechts  eenigzins  gewigtige  ziekelijke  toestanden,  in» 
zonderheid  wanneer  die  eene  algemeene  kankerkwaadsappigheid 
aanduiden , zoo  als  wanneer  men  gezwellen  en  verhardingen 
in  andere  deelen  des  ligchaams  en  voornamelijk  in  de  baar- 
moeder aantreft. 

§ 231. 

De  gevoelens  der  meeste  nieuwere  schrijvers  stemmen  hier- 
mede overeen,  hoe  verschillend  zij  ook  schijnen  te  zijn.  Velen 
derzelve  zochten  bijzondere  verschijnselen  in  het  plaatselijk 
gebrek  of  in  den  toestand  der  gezamenlijke  bewerktuiging  te 
doen  uitkomen,  waaraan  men  zou  moeten  herkennen,  of  de 
kunstbewerking  doelmatig  wras  of  niet ; wij  zullen  de  gewig- 
tigste  daarvan  opgeven  , maar  moeten  aanmerken , dat  men  zich 
nooit  aan  zulke  enkele  teekenen  mag  binden , dat  de  aanwij- 
zing veeleer  uit  het  gezamenlijke  der  verschijnselen  moet  opge- 
maakt worden  , en  dat  dus  het  geoefend  oordeel  des  geneesheers 
bovenal  gewigtig  is.  Inzonderheid  late  men  zich  door  de  plaat- 
selijke verschijnselen  niet  al  te  zeer  beperken ; zij  zijn  allen 
bedriegelijk,  en  bewdjzen  geenszins  altijd  den  graad  der  aanwezige 
kwaadsappigheid , waarop  men  toch  vooral  moet  rekenen.  Te- 
gen de  ongelukkige  getalsevenredigheid  , die  Monro  en  Boter 
ter  afrading  der  kunstbewerking  opgeven,  kunnen  wij  eerst  de 
opgaven  van  J.  Hill  aanvoeren , die  onder  98  kunstbewerkin- 
gen slechts  12  instortingen  zag,  en  die  van  Dr.  Nortii  , die  in 
100  gevallen  slechts  een  gering  aantal  vruchtelooze  kunstbe- 
werkingen opgaf.  Inderdaad  is  het  aantal  w aarnemingen , waarin 
de  kunstbewerking  met  goeden  uitslag  uitgevoerd  is , niet  ge- 
ring, en  ofschoon  wij  ook  al  overtuigd  zijn,  dat  in  de  meeste 
gevallen  dit  gebrek  geen  oorspronkelijke  kanker  is  gewreest , 
en  eene  radicale  genezing  doorgaans  slechts  bij  jonge  vroimen 
plaats  grijpt,  kan  men  toch  ook  niet  ontkennen,  dat  in  vele 
gevallen  de  verschijnselen  reeds  zulk  een  slecht  karakter  had- 
den , dat , zoo  de  ziekte  niet  verwijderd  wras  geworden , de 
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vochtmassa  door  haar  besmet  en  de  kankerachtige  kwaadsap- 
pigheid zeker  ontwikkeld  zou  zijn.  In  andere  gevallen , in  welke 
eene  verborgene  kankerkwaadsappigheid  in  de  bewerktuiging 
aanwezig  was , verlengde  de  kunstbewerking  het  leven  nog  vele 
jaren  lang,  voordat  de  ziekte  zich  eerst  na  het  verloop  daar- 
van op  nieuwr  ontwikkelde,  ofschoon  het  plaatselijk  borst- 
lijden reeds  zoo  aanzienlijk  was,  dat,  zoo  het  niet  verwijderd 
ware , de  zieke  spoedig  het  offer  van  den  dood  zou  zijn  gewer- 
den. Wij  vergenoegen  ons  hier  met  eenige  bijzonder  merk- 
waardige gevallen  aan  te  halen.  Foubert  (Mém.  de  l’académie 
de  chirurgie,  T.  III,  p.  18)  sneed  beide  borsten  weg;  zoo 
ook  Thuillier  en  Thibault  (Dissert.  sur  le  cancer  par  M.  Gau- 
deix  Laborderie,  Paris  1827);  de  zieke  wras  27  jaren  oud, 
en  de  beide  borsten  waren  door  eene  scirrheuse  ontaarding 
aangetast.  Zij  waren  beide  zoo  gezwollen,  dat  zij  ongeveer  29 
pond  wogen,  en  in  den  tijd  van  vier  jaren  tot  deze  verbazende 
grootte  geraakt  weren.  De  tweede  borst  werd  drie  maanden 
na  de  eerste  weggenomen.  Volgens  Meissner  is  deze  kunstbe- 
werking geoorloofd , zoo  lang  de  borst  nog  geenen  scirrhus 
bevat,  de  zieke  geen  kwaadsappig  voorwerp  is,  dat  gelijke 
verhardingen  van  andere  klieren  vertoont,  en  deze  ontaarding 
der  borstklier  het  gevolg  van  uitwendige  invloeden  is;  in  ge- 
vallen echter , wraar  inwendige  oorzaken , vochtontmenging , ge- 
moedsbewegingen, verhardingen  van  andere  klieren  aanwezig 
zijn,  is  de  kunstbewerking  meestal  tegenaangewezen , en  de- 
zelfde schrijver  zegt  slechts  één  voorbeeld  van  W.  J.  Schmitt 
(Heidelberger  klinische  Annalen,  Bd.  IV,  1825)  te  kennen, 
waar  uit  hoogen  nood  eene  ten  gevolge  van  eenen  stoot  ver- 
harde borst  bij  gelijktijdige  verharding  der  baarmoeder  werd 
weggenomen , zonder  dat  de  ziekte  der  baarmoeder  voortgangen 
maakte.  Wij  moeten  hierbij  aanmerken , dat  zulke  gevallen 
niet  geheel  alleen  staan,  en  dat  eenvoudige , goedaardige  ver- 
hardingen op  andere  plaatsen  des  ligchaams  nog  geene  stellige 
tegenaan  wij  zing  tegen  de  uitvoering  van  de  kunstbewerking  bij 
den  borstkanker  opleveren,  daar  deze  juist  door  plaatselijke 
prikkels  een  ongunstig  karakter  kan  aangenomen  hebben , en 
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ofschoon  hierdoor  de  afloop  der  kunstbewerking  ook  altijd  on- 
gunstiger wordt,  kan  zij  toch  met  vrucht  worden  uitgevoerd. 
Als  eene  verdere  tegenaan  wij  zing  is  door  eenige  geneesheeren 
opgegeven , wanneer  de  kanker  zich  onder  schijnbaar  gunstige 
omstandigheden  heeft  ontwikkeld,  maar  nog  duidelijk  aan  het 
voortgaan  is ; hier  moet  men  vóór  de  kunstbewerking  eerst 
een  zekeren  stilstand  in  de  ontwikkeling  des  kankers  afwachten 
of  te  weeg  brengen  ; dit  is  eene  zeer  opmerkenswaardige  om- 
standigheid, en  daar  men  doorgaans  waarneemt,  dat  de  ont- 
wikkeling des  kankers  nu  eens  langzamer,  dan  weder  sneller 
plaats  grijpt , operere  men  niet  gedurende  eenen  snellen  voort- 
gang des  gebreks ; alleen  wanneer  de  kunstbewerking  zoo  drin- 
gend noodzakelijk  is,  dat  zij  na  verloop  van  eenigen  tijd  geheel 
tegenaangewezen  kon  zijn  , moet  men  zich  daarvan  niet  laten 
afhouden.  Delpech  (Revue  médicale  francaise  et  étrangère  et 
Journal  de  Clinique  de  l’Hotel-Dieu , 1830,  Oct.)  geeft  op  , dat , 
wranneer  de  kanker  in  eene  bepaalde  massa  zamengesmolten  , 
wanneer  zijn  zak  naauwkeuriger  omschreven  en  begrensd  is , 
men  stoutmoedig  kan  opereren,  daar  de  vergroeijingen  van  den 
zak  met  de  naburige  deelen  zelden  zeer  vast  zijn , en  deze  zelden 
groote  bloedvaten  in  zijne  wanden  heeft.  Zijn  daarentegen  de 
zakken  of  kysten  veelhokkig , zijn  zij  naauw  met  de  massa  van 
het  vormsel  vereenigd,  als  wranneer  het  gebrek  uitwendig  een 
gegroefd,  op  velerlei  wrijzen  gekronkeld  aanzien  verkiijgt,  dan 
is  de  uitslag  der  kunstbewerking  waarschijnlijk  ongunstig,  want 
dan  is  nog  veel  gezond  weefsel  met  het  ziekelijk  voortbrengsel 
dooreen  gevlochten , en  de  terugkeer  des  gebreks  blijft  niet 
ligt  uit.  Ton  Kern  (Die  Leistungen  der  chirurgischen  Klinik 
an  der  hohen  Schule  zu  Wien,  Wien  1828)  en  Richerand 
(Histoire  des  progrès  récens  de  la  chirurgie,  1825,  Tol.  I) 
verwachten  slechts  zeer  weinig  vrucht  van  de  kunstbewciking , 
en  gelooven  dat  zij  alleen  dan  kan  helpen,  wanneer  men  zeer 
bij  tijds  het  mes  gebruikt.  Zoo  ook  geeft  Scarpa  (Memoria 
sullo  scirro  e sul  cancro,  Pavia  1825)  op,  dat  bij  alle  zieken , 
die  hij  in  het  tweede  tijdperk  opereerde  , de  ziekte  na  eenigen 
tijd  terugkeerde.  Burdach  (Zeitschrilt  für  Natui-  und  Heil- 
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kimflc  3 herausgegeben  von  Ceoulant,  Vol.  II,  1827)  raadt 
de  kunstbewerking  aan , wanneer  er  nog  geen  overgang  in 
open  kanker  bad  plaats  gegrepen  , de  baarmoeder  gezond , 
de  stondenvloed  geregeld  en  er  geen  witte  vloed  aanwezig 
was.  Volgens  Herb.  Mayo  (London  medical  and  physical  Jour- 
nal , 1830,  Jan.)  kan  men  alleen  dan  van  de  kunstbewer- 
king eenen  gelukkigen  afloop  verwachten , wanneer  de  scirrhus 
klein  , langwerpig  en  tot  de  borstklier  zelve  bepaald  is.  Che- 
lius  houdt  de  kunstbewerking  dan  alleen  voor  tegenaange- 
wezen,  wranneer  de  kanker  reeds  zoo  aanzienlijke  vorderingen 
gemaakt  heeft , dat  hij  als  eene  algemeene  ziekte  beschouwrd 
moet  worden  , en  wranneer  hij  zoo  gelegen  is , dat  niet  al  het 
ontaarde  kan  weggenomen  worden  ; anders  geeft  hij  op , dat , 
wanneer  de  scirrhus  reeds  in  den  toestand  van  verbomen  kanker 

U 

verkeert , de  tepel  sterk  ingetrokken  , de  huid  minder  vrij  en  min- 
der bewegelijk,  de  algemeene  gezondheid  gestoord,  en  de  stonden- 
vloed onregelmatig  of  geheel  opgeheven  is  , de  uitslag  der  kunst- 
bewerking wel  hoogst  twijfelachtig,  maar  zij  evenwel  het  eenige 
middel  is , om  het  zeker  openbarsten  voor  te  komen.  Is  de 
scirrhus  zeer  verzworen,  is  hij  onbewegelijk  met  de  geheele 
borstspier  vergroeid,  zijn  er  gelijktijdig  verhardingen  in  andere 
deelen  aanwezig , dan  wil  hij  , wel  is  waar , van  de  kunst- 
bewerking geene  genezing  hopen , maar  zij  kan  toch  in  dit 
geval  in  zoover  als  verligtingsmiddel  beschoirwd  worden  , aan- 
gezien de  zieke  ten  minste  van  de  aanzienlijke  bezwaren  be- 
vrijd wordt,  die  met  de  verwoesting  van  een  scirrheus  gezwel 
door  verzwering  verbonden  zijn.  Deze  aanwijzingen  zijn  echter 
te  ver  getrokken.  De  uitvoering  der  kunstbewerking  zelve 
zullen  wij  in  het  operatief  gedeelte  opgeven. 
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